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Zatacznik nr 3 - opis przedmiotu zamdwienia

Przedmiotem zamdwienia jest dostawa, instalacja i konfiguracja sprzetu IT wraz z licencjami oraz dostawa
i wdrozenie Zintegrowanego Systemu Informatycznego w placéwce Centrum Medycznego Arnica.

W zakresie infrastruktury sprzetowej Wykonawca zobowigzany jest przedstawi¢ oferte zgodnie z
wymaganiami okre$lonymi w punkcie I., jednak Zamawiajacy dopuszcza urzadzenia sieciowe, peryferyjne
oraz oprogramowanie réwnowazne i dowolnych producentdw, byle spetnione byty stawiane wymogi
techniczne i eksploatacyjne zdefiniowane przez przyktadowo wyspecyfikowane modele, normy,
oswiadczenia i certyfikaty, oraz zachodzita petna wspoétpraca z juz dostarczonymi urzadzeniami. Do
porédwnania i oceny réwnowaznosci roznych modeli, brane bedg pod uwage parametry wyszczegdlnione
w zatgczniku iloSciowym. Zamawiajgcy wymaga podania jednoznacznych nazw handlowych oferowanego
sprzetu, a w przypadku komputerédw réwniez szczegétowej konfiguracji.

Sprzet bedacy przedmiotem postepowania powinien by¢ fabrycznie nowy, w oryginalnym opakowaniu,
gotowy do pracy. Zamawiajgcy nie dopuszcza montazu sprzetu(sktadania z podzespotéw) przez inne
podmioty niz producent.

I. Parametry iloSciowe i techniczne Infrastruktury Sprzetowej

W zwigzku faktem, ze na tym etapie realizacji projektu ZSI, cze$¢ sprzetu zostata dostarczona przez
poprzedniego wykonawce projektu z ktérym Zamawiajacy wypowiedziat umowe z winy Wykonawcy,
Oferent ma zaoferowac w ofercie instalacje, konfiguracje urzadzen i sprzetu bedacego w posiadaniu Zamawiajacego
zgodnie z ponizszym zestawieniem zawierajgcym szczegétowq specyfikacje techniczng i iloSciowg, oraz dostarczenie
tych urzadzen lub ich elementdw ktére sg niezbedne do prawidtowego funkcjonowania systemu ZSl jako catosci, a
mianowicie:

Instalacja, konfiguracja, uruchomienie i doposazenie istniejgcego sprzetu

Nazwa sprzetu Wymagane parametry techniczne i ilosci

Serwery Aplikacyjne — 2szt.

Oferent ma skonfigurowaé urzadzenia bedace w posiadaniu zamawiajgcego oraz
dostarczy¢ elementy niezbedne do jego konfiguracji, ktérych brakuje w urzadzeniu

Karta Potaczeniaz Umozliwia co najmniej dwa niezalezne potaczenia kaidego z serwerdw z macierzg z
Macierza — brak jej |predkoscia co najmniej 10Gbit/s

w obu
dostarczonych
urzadzeniach
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Konfiguracja

Konfiguracja obu serweréw we wspdtpracy z macierza. Szczegéty konfiguracji do
omowienia na etapie realizacji projektu.

urzadzenia
Zgodnie z zasadami opisanymi w Umowie — Zatgcznik nr 4 do Oferty
Warunki
gwarancji
Zamawiajacy wymaga dokumentacji w jezyku polskim lub angielskim.
Dokumentacja Mozliwos$¢ telefonicznego sprawdzenia konfiguracji sprzetowej serwera oraz warunkéw

uzytkownika

gwarancji po podaniu numeru seryjnego bezposrednio u producenta lub jego
przedstawiciela.

System
operacyjny

Serwer zostat wyposazony w system operacyjny Windows Server 2012R2.

Macierz dyskowa — 1szt.

Oferent ma skonfigurowa¢ urzadzenia bedace w posiadaniu zamawiajacego oraz
dostarczy¢ elementy niezbedne do jego konfiguracji, ktorych brakuje w urzadzeniu

Karta Potaczenia z
Macierzg

Umozliwia co najmniej dwa niezalezne potaczenia kazdego z serwerdw z macierzg z
predkoscig co najmniej 10Gbit/s

Konfiguracja
urzadzenia

Konfiguracja macierzy we wspodtpracy z oboma serwerami. Szczegdty konfiguracji do
omaowienia na etapie realizacji projektu.

Warunki
gwarancji

Zgodnie z zasadami opisanymi w Umowie — Zatgcznik nr 4 do Oferty

Oprogramowanie
do obstugi kopii
zapasowych

System kopi zapasowej powinien pozwala¢ na tworzenie kopi zapasowych petnych oraz
przyrostowych maszyn wirtualnych. System kopi zapasowej powinien pozwala¢ na
odtworzenie catej maszyny wirtualnej jak réwniez poszczegdlnych plikdw i folderow
dyskow twardych.

Kopie zapasowe powinny mie¢ mozliwos¢ odktadania na udostepnionych udziatach
sieciowych oraz bibliotekach tasmowych.

Serwer bazodanowy serwerownia zapasowa — 1szt.

Oferent ma skonfigurowaé¢ urzadzenia bedace w posiadaniu zamawiajgcego oraz
dostarczy¢ elementy niezbedne do jego konfiguracji, ktorych brakuje w urzadzeniu

Karta Potaczenia z
Macierzg - brak jej
w obu

Umozliwia co najmniej dwa niezalezne potaczenia kazdego z serwerdw z macierzg z
predkoscig co najmniej 10Gbit/s
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dostarczonych
urzadzeniach

Konfiguracja obu serweréw we wspdtpracy z macierza. Szczegdéty konfiguracji do

Konfiguracja omowienia na etapie realizacji projektu.
urzadzenia
Zgodnie z zasadami opisanymi w Umowie — Zatgcznik nr 4 do Oferty
Warunki
gwarancji
Zamawiajacy wymaga dokumentacji w jezyku polskim lub angielskim.
Dokumentacja Mozliwos¢ telefonicznego sprawdzenia konfiguracji sprzetowej serwera oraz warunkow

uzytkownika

gwarancji po podaniu numeru seryjnego bezposrednio u producenta lub jego
przedstawiciela.

System
operacyjny

Serwer zostat wyposazony w system operacyjny Windows Server 2012R2.

Kiosk rejestracyjny — do e-ustug — 4szt

Oferent ma zainstalowac, podtaczy¢ i skonfigurowaé powyisze urzadzenia

W skfad systemu
wchodza i sg na
stanie
Zamawiajacego

Kiosk wyposazony w komputer z UPS., . Musi posiada¢ mozliwo$¢ komunikacji z systemem
ZSl i realizacji funkcjonalnosci:

e mozliwosc zarejestrowania pacjenta recznie lub przy pomocy karty pacjenta

e mozliwos¢ logowania w systemie na portalu pacjenta

e mozliwosc¢ prezentacji kontentu informacyjnego z serwera

e mozliwosc dostepu do internetu
Kiosk ma by¢ wykonany z metalu i pomalowany proszkowo w kolorystyce neutralnej,
zapewniac tatwe utrzymanie w czystosci, zapewniac fatwy dostep i obstuge dla oséb
niepetnosprawnych oraz pracownikdw serwisu.
Kiosk ma by¢ ozdobiony motywami z logo CM ARNICA — wzér zostanie okreslony na etapie
wdrozenia systemu.

Parametry
komputera i UPS

Minimum parametry opisane w ramach pojecia ,,stanowisko komputerowe typ A”

Monitor

monitor dotykowy LCD 19” odchylony od pionu pod katem 40 — 50 stopni od uzytkownika.
Ekran dotykowy umieszczony na monitorze wykonany w technologii zabezpieczajacej przed
powstawaniem zadrapan. Twardo$¢ min. 7H w skali Mosha. Naktadka dotykowa |
Touchpanel — IR lub pojemnosciowa (Capacitive) multitouch

Przekatna ekranu: 19”

format: 4:3

rozdzielczo$¢ min.: 1280x1024

jasno$¢ min: 300 cd/m?2

kat widzenia: 160/160
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WYPOSAZENIE

—  Gtosniki stereo

—  Czytnik kart chipowych

— Karta WiFi i gniazdo RJ45 do podtaczenia kablowego do sieci LAN
— Acces Point + antena

— Module Bluetooth

— Kamera internetowa

— Stacjonarny skaner kodéw kreskowych kart pacjenta odpowiadajacy wymogom
okreslonym w OPZ dla skanerdw kart pacjenta

—  Czytnik kart pracowniczych odpowiadajacy wymogom okreslonym w OPZ dla
czytnikow kart pracowniczych

— Dopuszcza sie mozliwos¢ uzycia jednego czytnika ktory bedzie odczytywat zaréwno

karty pacjenta jak i pracownicze
- UPS
- Klawiatura zewnetrzna z trackballem (IP65, wandaloodporna)

Parametry pracy

Zasilanie 230V
Temperatura pracy: +5C do +40C

Wersja indoor

Czynnosci
instalacyjne do
wykonania w
ramach projektu

Oferta ma zawierac wszystkie czynnosci niezbedne do instalacji i uruchomienia kiosku w
lokalizacji zamawiajgcego, to jest:

- transport na miejsce instalacji
- doprowadzenie zasilania 230V do miejsca instalacji kiosku

- doprowadzenie okablowania typu skretka ETH do miejsca instalacji kiosku i
podtaczenie go do sieci LAN w budynku

- Zasilanie i okablowanie sieciowe ma by¢ poprowadzone w ostonach
zabezpieczajgcych kable przed dostepem osdb nieuprawnionych i aktami wandalizu

- Instalacje oprogramowania umozliwiajgcego integracje z systemem ZSI
— Proces integracji z oprogramowaniem ZSI

- Testy funkcjonalne potwierdzajace:

Petng wspotprace z systemem ZSI

Mozliwo$é faczenia z Internetem

Mozliwosé obstugi kart pacjenta i pracowniczych

O O O O

Mozliwos¢ obstugi przez konto pacjenta i partnera

System komunikacji wizualnej /monitory 32” i 50” cali/

Oferent ma zainstalowac, podtaczyc i skonfigurowac powyzsze urzadzenia

W sktad
systemu
wchodza

Elementy bedgace na stanie Zamawiajgcego:
e 18 sztuk monitoréw LCD 32”
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e 8 sztuk monitoréw LCD minimum 40"

e Jedli monitory nie posiadajg zintegrowanego modutu danych, do kazdego
monitora dotgczony zostanie modut danych do komunikacji z ZSI,
umozliwiajgcy ptynng dwukierunkowa wymiane informacji z ZSl i jej
wyswietlanie na monitorze

e 12 sztuk punktéw dostepowych WiFi (Access Point)

e 10 sztuk kamer IP — wymagania techniczne i funkcjonalne w dalszej czesci
tabeli

e 11 gtosnikdw umieszczonych na korytarzach przychodni przed gabinetami

e wzmacniacz do wspotpracy z serwerem MP3

Elementy konieczne do dostarczenia w ramach oferty:

e moduty danych — czyli mate urzadzenia umozliwiajgce komunikacje z gtéwnym
serwerem danych i zarzgdzanie danymi przesytanymi na dowolny z
wymienionych powyzej monitoréw (moga to by¢ mate komputery
przemystowe zawierajgce oprogramowanie do zarzadzania danymi i ich
wyswietlanie na monitorach)

e odtwarzacz plikdw MP3 lub system zarzgdzania plikami umieszczonymi na
serwerze w celu ich odtwarzania przez wzmacniacz

e oprogramowanie do zarzadzania kamerami IP (zapewnia zarzadzanie
minimum 25 szt. kamer IP)

Instalacja

wspotpraca z

ZS|
realizacji
ramach
projektu

do
w

Wykonawca wykona kompletng, instalacje i uruchomienie wszystkich elementéw systemu
oraz ich integracje w ramach Zintegrowanego Systemu Informatycznego.

W ramach procesu instalacji zostang wykonane réwniez wszystkie prace zwigzane z
montazem okablowania zasilajgcego i transmisji danych miedzy wszystkimi elementami
systemu, podtgczeniem sygnatdéw oraz sprawdzenie poprawnosci podtgczen i jakosci
transmisji sygnatéw w ramach zrealizowanej sieci.

Zamawiajgcy wymaga zeby wykonawca stosowat nastepujgce zasady w przypadku prac
instalacyjnych dotyczacych montazu okablowania do wszystkich elementéw systemu ZSI
opisanych w OPZ:

e okablowanie ma by¢ uktadane tak zeby:
o Byto niewidoczne dla pacjentow
o Byto zabezpieczone przed dostepem o0sdb nieuprawnionych
o tatwo dostepne dla obstugi serwisowej
o Montaz ma zapewniaé trwatosé instalacji i jej odpornosé¢ na czynniki
srodowiskowe

@)

Ma zapewnia¢ maksymalng przepustowosé transmisji danych
o Nie dopuszcza sie prowadzenia okablowania w sposéb powodujacy jego
przecinanie sie lub przekrywanie

Zamawiajacy nie dopuszcza moiliwosci podigczania urzadzen sieciowych, kontroli
dostepu, Systemu komunikacji wizualnej oraz innych wymienionych w ramach projektu
ZS| do sieci transmisji danych w budynku CM ARNICA przy pomocy tjcznosci
bezprzewodowej. Jedyne akceptowalne medium transmisyjne to kabel miedziany lub
optyczny typu swiattowdd.

tacznosé bezprzewodowa ma stuzyé wytgcznie do komunikacji z urzgdzeniami mobilnymi
pacjentow w celu realizacji ustug opisanych w ramach portalu pacjenta lub systemu
kolejkowego — identyfikacja pacjenta przy pomocy personalnego urzadzenia mobilnego.
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Mazowsze.

System zasilania oraz transmisji danych do wszystkich monitoréw oraz spietych z nimi

modutéw danych majg zostaé zaprojektowane i zrealizowane w taki sposdéb, aby

zapewnic:

e mozliwo$¢ sterowania zawartoscig danych wyswietlanych na wszystkich
monitorach i kazdym z osobna niezaleznie z jednego miejsca (z dowolnego
miejsca w ramach sieci CM ARNICA)

e mozliwos¢ wigczania i wytgczania kazdego z monitoréw i modutéw danych
niezaleznie i z jednego miejsca (np. rejestracji)

e mozliwos$¢ programowania automatycznego witgczania i wytgczania kazdego z
monitorow i modutow danych niezaleznie zgodnie z programem ustalonym przez
Zamawiajgcego

e mozliwos¢ podgladu z kamer budynku CM ARNICA na wybranych monitorach (co
najmniej dla jednego monitora na rejestracji i w biurze)

e mozliwos¢ wyswietlania informacji dla ,,matych” pacjentéw na monitorze w
poczekalni pacjenta pediatrycznego

e mozliwos$¢ dowolnego przydziatu danych dla réznych monitoréw

Instalacja i Monitory majg by¢ zamontowane na $cianie nad wejsciem do gabinetéw przy pomocy
uruchomienie | uchwytéw umozliwiajacych ich trwaty i stabilny montaz oraz tatwy sposéb ich
18 sztuk ewentualnego demontazu.
monitorow | Jezeli oferent nie oferuje monitorow ze zintegrowanym modutem wymiany danych
32" do komputerowych, kazdy monitor ma by¢ dodatkowo wyposazony w taki modut
realizacji w zewnetrzny i potgczony kablem HDMI w celu zapewnienia komunikacji modut-monitor.
ramach Moduty wymiany danych majg by¢ umieszczone w taki sposdb zeby spetniaty
projektu nastepujace wymagania funkcjonalne i techniczne:
e montaz przy pomocy metalowych uchwytéw
e bezpieczerstwo i stabilnos¢ instalacji
e nie powinny by¢ widoczne i dostepne dla pacjentéw
e tatwosc dostepu dla personelu serwisowego
e mozliwo$¢ chtodzenia przez naturalng wymiane powietrza
e kable: zasilajacy i taczacy je z monitorem niewidoczny dla pacjentéw
Do kazdego monitora i modutu wymiany danych ma by¢ doprowadzone zasilanie i
przewdod Eth umozliwiajgcy transmisje danych pomiedzy serwerem centralnym a
modutem danych monitora.
Na kazdym pietrze w przychodni majg by¢ zamontowane po 3 sztuki (razem 12 sztuk w
budynku) punktéw koncentracji ruchu LAN i WiFi (tzw. Access Point) — wymogi
techniczne i funkcjonalne tych urzadzen opisane w dalszej czesci tabeli.
Przewody zasilajgce oraz Eth (skretka ekranowana minimum 5 generacji) majg byé
poprowadzone w korytkach plastikowych i jesli to mozliwe schowane w przestrzeni
powyzej sufitu podwieszanego. Przewody maja by¢ zaplanowane tak, zeby wykorzystac
maksymalnie wspdtczynnik koncentracji ruchu w ramach kazdego poétpietra i nie
zwiekszac sztucznie ilosci punktéw przewiertéw przez Sciany, kabli transmisyjnych oraz
punktéw koncentracji w ramach szafek na kazdym z pieter.
Instalacja i Monitory majg by¢ zamontowane:
uruchomienie e w rejestracji
8 sztuk e w hallu na parterze nad wejsciem do windy
monitoréw: e w pomieszczeniu: F5, D1
40”, 50" i 55" e w pomieszczeniu w biurze — 1szt

e na stojaku umozliwiajgcym swobodny transport w celach szkoleniowych
na $cianie lub filarach nos$nych przy pomocy uchwytéw umozliwiajacych ich trwaty i
stabilny montaz oraz fatwy sposéb ich ewentualnego demontazu.
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Mazowsze.

Jezeli oferent nie oferuje monitoréw ze zintegrowanym modutem wymiany danych
komputerowych, kazdy monitor ma by¢ dodatkowo wyposazony w taki modut
zewnetrzny i potgczony kablem HDMI w celu zapewnienia komunikacji modut-monitor.
Moduty wymiany danych majg by¢ umieszczone w taki sposdb zeby spetniaty
nastepujgce wymagania funkcjonalne i techniczne:

e montaz przy pomocy metalowych uchwytéw

e bezpieczenstwo i stabilnosc¢ instalacji

e nie powinny by¢ widoczne i dostepne dla pacjentéw

e tatwosc dostepu dla personelu serwisowego

e mozliwo$¢ chtodzenia przez naturalng wymiane powietrza

e kable: zasilajacy i taczacy je z monitorem niewidoczny dla pacjentéw
Do kazdego monitora i modutu wymiany danych ma by¢ doprowadzone zasilanie i
przewdd Eth umozliwiajacy transmisje danych pomiedzy serwerem centralnym a
modutem danych monitora.
Przewody zasilajgce oraz Eth (skretka ekranowana minimum 5 generacji) majg byc¢
poprowadzone w korytkach plastikowych i jesli to mozliwe schowane w przestrzeni
powyzej sufitu podwieszanego. Przewody majg by¢ zaplanowane tak, zeby wykorzystac
maksymalnie wspdtczynnik koncentracji ruchu w ramach kazdego potpietra i nie
zwiekszaé sztucznie ilosci punktéw przewiertdw przez Sciany, kabli transmisyjnych oraz
punktéw koncentracji w ramach szafek na kazdym z pieter.

Instalacja i
uruchomienie
10szt. kamer

IP

Kamery majg by¢ zainstalowane na kazdym pietrze przychodni i przymocowane do
sufitéw podwieszanych w miejscach gdzie taki sufit wystepuje.

Kamery majg by¢ podtaczone przy pomocy okablowania Eth. do poszczegdlnych
koncentratoréw Access Point na pietrach. Kazda kamera ma mieé zapewnione zasilanie
oraz okablowanie do transmisji sygnatu video do serwera.

W miejscach, w ktérych wymagane jest podtgczenie sygnatu audio, ma on by¢
doprowadzony i podtaczony do kamery.

Po podtaczeniu zasilania i sygnatéw do serwera, kamery majg by¢ skonfigurowane
zgodnie z wymogami pomieszczen w ktorych sg zamontowane i podtgczone do
centralnego systemu zarzgdzania kamerami, system zarzgdzania ma umozliwiac
zarzadzanie co najmniej 25 sztukami kamer jednoczesnie i by¢ zainstalowany na
serwerze gtéwnym przychodni.

Sygnat video odtwarzany z serwera kamer ma by¢ dostepny na dowolnym urzadzeniu
sieciowym w przychodni wyposazonym w monitor.

Instalacja i
uruchomienie
11szt.
gtosnikow

Gtosniki majg by¢ zamontowane w podwieszanym suficie lub na Scianach (tam gdzie brak
podwieszanego sufitu). Gtosniki montowane w podwieszanym suficie majg mie¢ ksztatt
koputkowy, kolor jasny tak, zeby nie kontrastowaty z kolorystyka sufitu. Gtosniki
montowane na $cianach majg mieé ksztatt i kolorystyke nie kontrastujgca z kolorystyka
Scian na ktérych maja byé wieszane.

Do kazdego gtosnika ma by¢ doprowadzone okablowanie umozliwiajgce podtaczenie go
do wzmacniacza sygnatu audio zlokalizowanego w serwerowni w budynku przychodni i
przesyt sygnatu audio odpowiedniej jakosci i mocy.

Okablowanie do gtosnikdw ma by¢ poprowadzone w plastikowych korytkach, tak zeby
nie byto widzialne i dostepne dla pacjentow. Montaz okablowania ma zapewnia¢ jego
trwatos¢ i niezawodnosé.

Po montazu i instalacji wszystkich gtosnikdow, caty system nagtosnienia ma zostac
uruchomiony i przetestowany przez Wykonawce.

Instalacja i
uruchomienie
wzmacniacza

Wzmacniacz ma zapewnia¢ mozliwos¢ podtaczenia co najmniej 11 gtosnikéow z
zachowaniem dobrej jakosci i styszalnosci dZzwieku nawet przy wypetnieniu kazdego z
korytarzy ludZzmi w ilosci 15 oséb.
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dla 11szt.
Gtosnikow

odtwarzania
dzwieku

oraz systemu

sygnatu audio | Wzmacniacz ma by¢ zamontowany w szafie rakowej w serwerowni w budynku

przychodni.

Wzmacniacz ma mie¢ doprowadzony sygnat dzwiekowy z systemu odtwarzania dzwieku
MP3 typu odtwarzacz plikow lub tez na serwerze Wykonawca ma zapewnic instalacje i
licencje na oprogramowanie do odtwarzania muzyki z plikéw MP3.

Dostawa, instalacja, konfiguracja, uruchomienie i doposazenie sprzetu ktdérego nie
dostarczyt poprzedni wykonawca, a wymaga tego prawidtowe zakornczenie catosci projektu.

Przetacznik sieciowy — 4szt.

Oferent ma dostarczy¢ zainstalowac i skonfigurowa¢ powyisze urzadzenia

Obudowa Maksymalnie 1U, przeznaczona do montazu w szafach RACK 19”, wraz ze wszystkimi
elementami umozliwiajgcymi montaz w ww. szafie.
Porty Min. 24 porty PoE 10/100/1000BASE-T, w tym min. 4 porty Dual-Personality

(10/100/1000BASE-T lub SFP)
2x SFP 1Gbit
1xGbit ETH

1x USB

Rozszerzenia

Mozliwos¢ doposazenia urzgdzenia w 2 dodatkowe wewnetrzne karty 2 portowych
modutéw 10GbE (SFP+ lub 10GBASE-T)

Pamiec Min. 512 MB SDRAM, 1 GB flash MB
Wydajnos¢ Przepustowosé min. do 95.2 Mpps
Przepustowos¢ przetgczania min. 128 Gbps
Pojemnos¢ tablicy min. MAC 16000 wpisow
Opédinienie dla 1Gb < 3.4 us (pakiety 64B)
Zasilanie Maks. Pobor pradu 58W

Redundantne zasilanie (dopuszczone umieszczenie dodatkowego zasilacza poza obudowa
switch’a)

Zarzadzanie

Command-line interface; Web browser; Out-of-band management (RJ-45 Ethernet); SNMP;
Telnet; RMON1; FTP

Obstugiwane
protokoty
sieciowe

IEEE 802.1AX-2008 Link Aggregation

IEEE 802.1D MAC Bridges
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IEEE 802.1p Priority

IEEE 802.1Q VLANs

IEEE 802.1s Multiple Spanning Trees

IEEE 802.1v VLAN classification by Protocol and Port
IEEE 802.1w Rapid Reconfiguration of Spanning Tree
IEEE 802.3ab 1000BASE-T

IEEE 802.3ad Link Aggregation Control Protocol (LACP)

IEEE 802.3x Flow Control

Warunki gwarancji | Zgodnie z zasadami opisanymi w Umowie — Zatgcznik nr 4 do Oferty

Sposdb instalacjii | Zamawiajgcy wymaga aby kable potgczeniowe w szafach dystrybucyjnych byty zakanczane i
podtaczenia rozszywane na PatchPanelach a nastepnie z pomocg kabli krosujgcych Eth tgczone do
okablowania odpowiednich gniazd w przetgcznikach.

W zwigzku z powyzszym w ramach procesu instalacji okablowania i przetgcznikéw.
Wykonawca musi uwzglednié¢ koszt zakupu odpowiedniej ilosci PatchPaneli, rozszycie na
nich wszystkich kabli przychodzacych do szafy dystrybucyjnej na pietrze od zamontowanych
urzadzen oraz dostarczenie kabli krosujacych i ich montaz.

Analiza sieci, W ramach dostawy i instalacji przetacznikow sieciowych, wykonawca musi:
dokumentacja

powykonawcza e  Rozprowadzi¢ i uporzadkowac sie¢ kablowa w budynku

o przeprowadzi¢ petng i kompleksowg analize stanu sieci w budynku
o uporzadkowac urzgdzenia i sposéb ich podtgczenia w szafach
dystrybucyjnych
o przpigc niektére urzadzenia w ramach szafy
o opisac wszystkie potgczenia w szafie dystrybucyjnej
o wykona¢ dokumentacje powykonawczg catej sieci kablowej w budynku
e Zaprojektowac logiczng strukture sieci
o losc¢i strukture V-LANOw
o llosc¢i strukture serwerdéw wirtualnych
o Zaprojektowac i wdrozy¢ polityke bezpieczenstwa sieci
e  Skonfigurowac¢ odpowiednio do potrzeb wszystkie urzadzenia sieciowe
e Wykonac petng dokumentacje powykonawczg sieci (fizycznej, logicznej i jej
konfiguracji)

W zwigzku z faktem, ze w wyniku wypowiedzenia umowy z firma Atende, warunki gwarancji na catosé
dostarczonego przez te firme sprzetu i rozwigzan software przestaty odzwierciedla¢ warunki wymagane w
projekcie, Oferent powinien w ofercie uwzgledni¢ w formie oddzielnych pozycji koszt przedtuzenia gwarancji na
dostarczone przez Atende urzadzenia i licencje do okresu co najmnie;j:

a) dla oprogramowania dostarczonego w ramach ZSI, programoéw antywirusowych i oprogramowania VolP - 60
(stownie: szesédziesigt) miesiecy
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b) dla serwerdéw, macierzy, przetgcznikdw sieciowych, routerow, komputeréw, monitorow, UPS-6w, kioskow,
telefondw IP, centrali VolP - 36 (stownie: trzydziesci sze$¢) miesiecy, naprawa w lokalizacji Zamawiajacego na
zasadach NBD (Next Business Day)

c) dla pozostatego sprzetu - 24 (stownie: dwadziescia cztery) miesigce

Doktadna liste dostarczonego przez Atende sprzetu i licencji oraz informacje na temat gwarancji producenta na
poszczegdlne elementy Oferent moze otrzymac od Zamawiajgcego na podstawie pisemnego zgtoszenia.

Il. Zintegrowany System Informatyczny

Zamoéwienie obejmuje analize przedwdrozeniowa, dostawe, instalacje, konfiguracje i uruchomienie
Zintegrowanego Systemu Informatycznego oraz wdrozenie pracownikow CM ARNICA. W ramach zadania
przeprowadzona zostanie rdéwniez integracja z wybranymi systemami wykorzystywanymi przez
Zamawiajacego oraz uruchomienie firmowej chmury obliczeniowej i e-ustug. Oferent w ofercie zawrze
wszelkie licencje niezbedne do prawidtowego funkcjonowania systemu ZSI przez okres co najmniej 5 petnych
lat od momentu odbioru kornicowego z mozliwoscig pobierania bezptatnych aktualizacji w catym okresie
waznosci licencji. Oferta ma zawierac taka ilo$¢ licencji na system ZSI, ktéra umozliwi co najmniej 55
pracownikom Zamawiajacego jednoczesne korzystanie z systemu ZSI. Oferent sktadajacy oferte zobowigzany
jest wraz z nig dostarczy¢ probke oprogramowania, ktdra stanowi integralng czesc oferty.

ARCHITEKTURA SYSTEMU
Catosc¢ systemu oparta jest na warstwach logicznych stanowigcych oprogramowanie funkcyjne:

1. Modut Elektroniczna Dokumentacja Medyczna - oprogramowanie klasy HIS, to czes$é gtéwna () , jest to
oprogramowanie do wprowadzania i nadzorowania danych medycznych w podmiocie leczniczym,
wspoétdziata Scisle z Modutem Archiwizacji Dokumentacji Medycznej oraz oprogramowaniem klasy LIS
(Laboratoryjny System Informacyjny) — oprogramowanie laboratoryjne odbierajace zlecenia z HIS i
wysytajgce do niego wyniki

2. Modut Diagnostyka Obrazowa - oprogramowanie klasy RIS (Radiologiczny System Informacyjny) —
komunikuje sie z urzagdzeniami diagnostycznymi i ma dostep do archiwum obrazéw, udostepnia je na
zadanie wraz z opisem lekarskim do oprogramowania klasy HIS. Wspétpracuje z serwerem archiwizacji
obrazéw medycznych PACS

3. Oprogramowanie wspomagajace dziatania placéwki od strony komunikacji z pacjentami i partnerami,
oraz odpowiednie zarzgdzanie placéwka przez kierownictwo. W sktad tego oprogramowania wchodzg
nastepujgce moduty: Modut CRM - Menedzer, Modut Bl, Modut ERP - Fiskalny, Modut Kontroli Dostepu,
Modut Rejestracji Czasu Pracy, Elektroniczne Konto Pacjenta, Elektroniczne Konto Partnera i Modut
Zautomatyzowanej Komunikacji z Pacjentem (funkcjonalnosci ktére sg realizowane przez ww moduty:
VolP, kolejkowanie, kontrola dostepu, kontrola czasu pracy, Portal Pacjenta, PortalPartnera, CRM, FK:
srodki trwate, finanse i ksiegowosé¢, kadry & ptace, planowanie czasu pracy, analizy: finansowe,
kosztowe, zarzgdcze, marketingowe, itp.)

Pierwsze dwie warstwy facznie tworzg ZSM — Zintegrowany System Medyczny. System ten pracuje na serwerach
placéwki medycznej. W strukturze logicznej systemu, ponad ZSM dziatajg pozostate moduty:

e  Modut Menedzer (realizuje funkcjonalnosci: CRM),
e Moduty Elektroniczne Konto Pacjenta, Elektroniczne Konto Partnera i Modut Zautomatyzowanej
Komunikacji z Pacjentem (realizujg funkcjonalnosci: Portal Pacjenta i Portal Partnera, VolP), ,
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e Modut Fiskalny (realizuje funkcjonalnosci: Ksiegowo$¢ + Magazyn + Kadry/Ptace + Srodki trwate +
planowanie czasu pracy),

e  Modut Poczekalnia - kolejkowy,

e Modut Kontroli Dostepu,

e Modut Systemu Kontroli Dostepu,

e Modut Rejestracji Czasu Pracy,

e  Modut Bl — modut analiz wspomagajacy CRM.

Wspdlnie wszystkie te moduty tworzg ZSI — Zintegrowany System Informatyczny. Wszystkie moduty ZSI
wspotpracujg ze sobg na zasadzie dwustronnej wymiany informacji lub tez pobierania informacji ze wspdlnej
bazy wymiany danych, przetwarzania jej wedtug okreslonych algorytméw i odpowiedniej prezentacji
uzytkownikowi upowaznionemu do jej otrzymania. Schematyczny sposdb wspoétpracy miedzy poszczegdlnymi
modutami systemu ZSI przedstawiono na Rys. nr 1 ARCHITEKTURA LOGICZNA SYSTEMU ZSI

INTEGRACJA Z SYSTEMEM LABORATORYJNYM ALAB

W ramach realizacji projektu, Wykonawca ma zintegrowac system ZSI z systemem laboratoryjnym firmy z ktéra
placdwka wspétpracuje w ramach realizacji zleceri na badania laboratoryjne. Podwykonawcg CM ARNICA w tym
zakresie jest firma ALAB. Integracja ma obejmowac:

1. Komunikacja pomiedzy systemem ZSl a laboratorium zgodnie ze standardem HL7.

2. Komunikujace sie ze sobg systemy wymieniajg dane w zakresie odpowiadajacym czynnosciom zwigzanym z

dokumentami medycznymi: ,zlecenie wykonania badania laboratoryjnego” i ,,wynik badania laboratoryjnego”.

System zlecajgcy ZSI wysyta do laboratoryjnego systemu wykonujgcego (LIS) zlecenia wykonania badan
laboratoryjnych, zawierajgce dane administracyjne zlecenia (w tym dane demograficzne pacjenta i dane
zleceniodawcy) oraz polecenie wykonania okreslonych badan ze wskazanych materiatéw, pobranych od
pacjenta. W odpowiedzi na zlecenie, po wykonaniu badania, system LIS odsyta wyniki wykonanych badan. ZSI
przyjmuje wyniki zleconych badan interpretujac je zgodnie ze specyfikacjg standardu. Za ich wykorzystanie lub
prezentacje ostatecznemu odbiorcy, umieszczenie w historii choroby, karcie wypisowej itp. odpowiada system
zlecajacy ZSI.

3. Oferowany system musi zapewnié¢ wymiane informacji z systemem Laboratoryjnym LIS wykorzystywanym

przez zleceniodawce za pomocy protokotu HL7v 2.3 co najmniej w zakresie:

a) Transakcji zlecenia z HIS do LIS w zakresie analityki klinicznej, serologii transfuzjologiczne;j.

b) Transakcji wyniku z LIS do HIS w zakresie analityki klinicznej, serologii transfuzjologicznej.

c) Transakcji anulowania zlecenia

d) Transakcji potwierdzenia przyjecia materiatu w laboratorium

e) Transakcji dorejestrowania zlecenia po stronie wykonawcy (z LIS do HIS, stosowany w przypadku
wykonania badan w laboratorium nie zleconych elektronicznie z HIS)

f)  Transakcji informujacej o realizacji lub anulowaniu zaméwienia na sktadniki krwi

g) Komunikatu potwierdzenia ACK (transportowego i aplikacyjnego) ACK

h) Transakcji rejestracji pacjenta

i)  Transakcji aktualizacji danych pacjenta

j)  Transakcji faczenia danych pacjentow

k) Transakcji zapytania o dane pacjenta

I)  Transakcji odpowiedzi o danych pacjenta

W przypadku rozbieznosci w interpretacji standardu HL7 ma zastosowanie interpretacja stosowana przez LIS
Zamawiajgcego.

INTEROPERACYJNOSC SYSTEMU Z PLATFORMA P1 i P2
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System wdrozony w ramach projektu bedzie pracowac zgodnie z modelem wymiany danych ogtoszonym i
opublikowanym przez Centrum Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia (CSIOZ). Zawiera opis komunikatow
wymiany danych i definiujgcy zakres funkcjonalnosci zgodny z przyjetym modelem w platformie P1.

System w petni spetnia model Transportowy danych o Zdarzeniach Medycznych oraz Indeksie Elektronicznej
Dokumentacji Medycznej gromadzonych w systemie P1. Model zostat zaktualizowany celem dostosowania do
projektowanych wymagan prawnych. Zawiera rowniez specyfikacje zapytan o dane zdarzen medycznych i indeksu
tych danych. System jest zgodny z opisem hierarchii weztdéw I1SO OID, wykorzystywanej w komunikacji w ramach
Platformy P1.

System informatyczny bedzie pracowat w oparciu o opublikowane rejestry udostepnione w ramach projektu P2.
Dzieki zastosowaniu WEB Serwiséw system bedzie miat dostep do wszelkich aktualizacji opublikowanych w
ramach platformy P2. Dostep do zaktadanych rejestréw to:

a) Rejestr Podmiotdw Wykonujacych Dziatalno$¢ Leczniczg — spowoduje brak koniecznosci wprowadzania
danych.

b) Rejestr Aptek — umozliwi poinformowanie pracownika o najblizszych dla niego dziatajgcych placéwkach.

c) Rejestr Hurtowni Farmaceutycznych — utatwi prace personelowi z dziatu zaméwien publicznych.

d) Rejestr Produktow Leczniczych — umozliwi aktualizacje wiedzy personelu medycznego w zakresie
dostepnych obecnie produktéw medycznych.

e) Rejestr Produktow Leczniczych — umozliwi weryfikacje czy badanie zostato wykonane zgodnie z
obowigzujgcymi przepisami prawa.

f) Rejestr Systemdéw Kodowania — umozliwi dostep personelowi do zbioru stownikéw medycznych.
Zadaniem jest eliminacja nieporozumien wynikajgcych ze stosowania termindw medycznych przy
wymianie informacji oraz postawionej diagnozie.

Wymagania odnosnie relacyjnej bazy danych

Lp. Funkcjonalnos¢

1. Ogodlne:

Dostepnos¢ oprogramowania na wspofczesne 32 i 64-bitowe platformy Microsoft Windows.

2. Jeden silnik bazy danych dla wszystkich dostarczanych komponentéw (dotyczy zaréwno modutéw
medycznych jak i administracyjnych)

3. Oferowany motor bazy danych posiada:

— Odswiezanie statystyk w sposéb automatyczny,

— Whbudowane narzedzia pozwalajgce na monitorowanie wszystkich parametrow pracy bazy danych,
— Whbudowane funkcje do samozarzadzania i automatyzacji zadan,

—  Obstuguje przenoszenie binarnych kopii zapasowych pomiedzy platformami (np. Linux-Windows),
—  Zapewnia wsparcie dla wielu ustawien narodowych i wielu zestawdw znakdéw (wiacznie z Unicode),

—  Obstuge importu i eksportu danych do plikow tekstowych z okreslonym separatorem kolumn (z
zachowaniem polskich liter),

4. Warunki gwarancji i wsparcia:

— Oferowany motor bazy danych zapewnia dostep do aktualizacji i prawo do nowych wersji systemu
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bazy danych przez okres trwania serwisu powdrozeniowego,
—  Prawo do konsultacji dotyczgcych zakupionego systemu bazy danych.

Procedury i funkcje sktadowane powinny mie¢ mozliwos¢ parametryzowania za pomocg parametréw
prostych jak i parametréow o typach ztozonych, definiowanych przez uzytkownika.

Funkcje majg mozliwos¢ zwracania rezultatow jako zbioru danych, mozliwego do wykorzystania jako zrédto
danych w instrukcjach SQL (wystepujacych we frazie FROM), powinny umozliwiaé wywotywanie instrukcji
SQL (zapytania, instrukcje DML, DDL), umozliwiaé jednoczesne otwarcie wielu tzw. kursoréw pobierajgcych
paczki danych (wiele wierszy dla jednego pobrania) oraz wspiera¢ mechanizmy transakcyjne (np.
zatwierdzanie badz wycofanie transakcji wewnatrz procedury).

Oferowany motor bazy danych nie posiada ograniczen co do liczby tabel i indeksow w bazie danych oraz na
ich rozmiar (liczba wierszy).

Umozliwia kompilacje procedur sktadowanych w bazie do postaci kodu binarnego (biblioteki dzielonej)

Posiada mozliwos¢ deklarowania wyzwalaczy (triggeréw) na poziomie instrukcji DML (INSERT, UPDATE,
DELETE) wykonywanej na tabeli, poziomie kazdego wiersza modyfikowanego przez instrukcje DML oraz na
poziomie zdarzen bazy danych (np. préba wykonania instrukcji DDL, start serwera, stop serwera, proba
zalogowania uzytkownika, wystgpienie specyficznego btedu w serwerze bazy). Mechanizm wyzwalaczy
powinien umozliwia¢ oprogramowanie obstugi instrukcji DML (INSERT, UPDATE, DELETE) wykonywanych na
tzw. niemodyfikowalnych widokach.

10.

W przypadku, gdy w wyzwalaczu na poziomie instrukcji DML wystgpi btad zgtoszony przez motor bazy danych
badZ ustawiony wyjatek w kodzie wyzwalacza, wykonywana instrukcja DML musi by¢ automatycznie
wycofana przez serwer bazy danych, zas stan transakcji po wycofaniu musi odzwierciedla¢ chwile przed
rozpoczeciem instrukcji w ktorej wystapit btad lub wyjgtek

11.

Oferowana baza umozliwia autoryzowanie uzytkownikdw bazy danych za pomoca zatozonego w bazie
rejestru uzytkownikdw oraz pozwala na wymuszanie ztozonosci hasta uzytkownika, okreslenie czasu zycia
hasta, sprawdzanie historii haset, blokowanie konta przez administratora lub w przypadku przekroczenia
limitu nieudanych logowan.

12.

Uprawnienia uzytkownikow bazy danych powinny by¢ okreslane za pomocg uprawnien systemowych (np.
prawo do podtaczenia sie do bazy danych - utworzenia sesji, prawo do tworzenia tabel itd.) oraz przywilejéow
dostepu do obiektow aplikacyjnych (np. prawo do odczytu / modyfikacji tabeli, prawo do wykonania
procedury). Baza danych powinna umozliwia¢ nadawanie ww. uprawnien za posrednictwem mechanizmu
grup uzytkownikow / rél bazodanowych. W danej chwili uzytkownik moze mie¢ aktywny dowolny podzbior
nadanych rél bazodanowych.

13.

Odtwarzanie umozliwia odzyskanie stanu danych z chwili wystgpienia awarii. Odtwarzaniu do stanu z chwili
wystgpienia awarii moze podlegac zaréwno cata baza danych, badz tez pojedyncze pliki danych. W przypadku,
gdy odtwarzaniu podlegajg pojedyncze pliki bazy danych, pozostate pliki baz danych moga byc¢ dostepne dla
uzytkownikow

14.

Dopuszcza sie wykorzystanie bazy danych tylko jednego producenta w zakresie HIS ERP RIS.

15.

Zamawiajacy wymaga dostarczenia systemu wraz z rozwigzaniem bazodanowym, umozliwiajgcym prace w
Srodowisku sprzetowym wyposazonym w dwa fizyczne procesory (CPU) i bez ograniczenia co do ilosci
uzytkownikow.
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Wymagania Ogdlne

Lp.

Funkcjonalnos¢

Zaoferowane rozwigzanie ZS| jest zgodne z obowigzujgcymi przepisami prawa zaréwno na dzien ztozenia
oferty jak i finalnego odbioru systemu.

System (ZSI) ma by¢ zgodny z wprowadzanymi i realizowanymi przez CSIOZ projektami P1 (Elektroniczna
Platforma Gromadzenia, Analizy i Udostepniania zasobdéw cyfrowych o Zdarzeniach Medycznych).
Zamawiajacy wymaga aby producent (lub producenci) oprogramowania aplikacyjnego co najmniej w czesci
funkcji medycznych przychodnianych HIS oraz RIS/PACS spetniat (odpowiednio spetniali) wymogi jakosciowe
co najmniej w zakresie projektowania i wytwarzania (produkcji) oprogramowania. System bedzie spetniat
zasady interoperacyjnego wspotdziata na poziomie semantycznym, organizacyjnym oraz technologicznym,
zgodnie z Rozporzadzeniem Rady Ministréw z dnia 12 kwietnia 2012 r.w sprawie Krajowych Ram
Interoperacyjnosci, minimalnych wymagan dla rejestréw publicznych i wymiany informacji w postaci
elektronicznej oraz minimalnych wymagan dla systemow teleinformatycznych (Dz.U.2012 poz.526, z
pozn.zm.).

System bedzie zgodny z:

- zasadami okreslonymi w Ustawie z dnia 6 listopada 2008 r.o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
(Dz.U.2009 nr 52 poz.417, z pdin.zm., tekst jednolity Ustawy ogtoszony Obwieszczeniem Marszatka Sejmu
Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 28 stycznia 2016 r.w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu ustawy o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U.2016 poz.186),

- wymogami Ustawie z dnia 28 kwietnia 2011 r.o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz.U.2011 nr 113
poz.657, z pdin.zm.).

System bedzie umozliwiat:
- tworzenie elektronicznych dokumentow medycznych wg struktur danych okreslonych przez CSIOZ,

- udostepnianie informacji o zdarzeniach medycznych do Systemu Informacji Medycznej wg zasad okreslonych
w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z 28 marca 2013 r.w sprawie wymagan dla Systemu Informacji Medycznej
oraz dokumencie CSIOZ pt."Model transportowy danych o Zdarzeniach Medycznych oraz Indeksie
Elektronicznej Dokumentacji Medycznej gromadzonych w systemie P1"

- gromadzenie i opisywanie danych medycznych w rejestrze swiadczen opieki zdrowotnej bedg gromadzone i
opisywane wg zasad okreslonych w Rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 20 czerwca 2008 r.w sprawie
zakresu niezbednych informacji

- gromadzonych przez Swiadczeniodawcéw, szczegétowego sposobu rejestrowania tych informacji oraz ich
przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania $wiadczen ze srodkéw publicznych.nr 113
po0z.657, z pdzn.zm.)

System (ZSI) powinien posiada¢ zaimplementowany mechanizm wydrukéw, umozliwiajacy definiowanie
nagtéwkéw i stopek dedykowanych dla Placéwki.

Zamawiajacy wymaga aby ZS| dostarczony byt w postaci zestawdw instalacyjnych (pakietow do instalacji na
danym komputerze PC) wraz z dokumentacjg stanowiskowa dla uzytkownikéw (instrukcje stanowiskowe) oraz
zainstalowany przez Wykonawce w przypadku komponentéw serwerowych.

Komunikacja systemu z uzytkownikiem musi odbywac sie w jezyku polskim z uwzglednieniem polskich znakéw
diakrytycznych; (dopuszczalnym wyjatkiem jest administrowanie systemami). Dostepnos¢ polskich znakéw
diakrytycznych wymagana jest w kazdym miejscu i dla kazdej funkcji w systemie.
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Zamawiajacy wymaga aby zaoferowane ZSI byto wytworzone w technologii umozliwiajgcej uruchomienie
oprogramowania na co najmniej 2 z 3 systemoéw operacyjnych: Windows, Linux, MacOS. Wyjatkiem moga by¢:
portal pacjenta, moduty dedykowany dla urzagdzen mobilnych, system archiwizacji obrazéw diagnostycznych
PACS, moduty wspierajgce zarzadzanie czescig ambulatoryjng, czes¢ administracyjna i komponenty
bezposrednio integrujace sie z urzagdzeniami medycznymi lub automatycznymi magazynami. W przypadku, gdy
mozliwe jest uruchomienie oferowanego ZSI tylko na jednym z tych systeméw operacyjnych, Wykonawca
dostarczy dodatkowo w ramach Zamdéwienia dwa urzgdzenia przenosne z tym systemem operacyjnym, ktdre
beda uzywane do obstugi wizyt domowych.

ZSl ma mozliwosc obstugi w petni z klawiatury z uwzglednieniem odpowiednio zdefiniowanego i logicznego
przemieszczania sie kursora w ramach poszczegdlnych pél okna dialogowego co najmniej w zakresie rejestracji
pacjenta, ruchu chorych, wyznaczania wizyt.

W funkcjach systemu zwigzanych z wprowadzaniem danych system oferuje podpowiedzi, automatyczne
wypetnianie pdl, stowniki grup danych (katalogi lekéw, procedur medycznych, danych osobowych, teryto-
rialnych).

W kazdym module medycznym dostep do danych pacjenta jest mozliwy poprzez zeskanowanie kodu
kreskowego identyfikujgcego danego pacjenta. System umozliwia réwniez reczne wprowadzenie tego kodu.

10.

Pomiedzy poszczegdlnymi modutami systemu ZSI najpdzniej w dniu uruchomienia systemu do eksploatacji
istnieje integracja, ktéra umozliwia wykorzystanie danych wprowadzonych do systemu w poszczegdlnych
modutach dziedzinowych.

11.

System (ZSl) umozliwia tworzenie grafikow czasu pracy dla poszczegdlnych pracownikéw poradni z podziatem
na jednostki/komarki/gabinety/pracownie lub poradnie.

12.

System umozliwia tworzenie catodobowych grafikbw zadaniowych w terminarzu z podziatem na
osoby/poradnie/gabinety.

13.

ZSl musi by¢ wyposazony w system umozliwiajgcy tworzenie i podpisywanie elektronicznej dokumentacji
medycznej. Podpisywanie musi by¢ mozliwe zaréwno za pomoca tzw. certyfikatow wewnetrznych jak réwniez
z wykorzystaniem podpiséw kwalifikowanych.

14.

System umozliwia oznaczanie podmiotu na podstawie nastepujacych danych:

nazwe podmiotu,
— adres podmiotu,
— numer telefonu,

— nazwe jednostki organizacyjnej oraz jej kod resortowy stanowigcy V czes¢ systemu resortowych kodow
identyfikacyjnych - w przypadku podmiotu leczniczego,

— nazwe komorki organizacyjnej, w ktorej udzielono swiadczen zdrowotnych, oraz jej kod resortowy w
przypadku zaktadu opieki zdrowotnej,

— numer wpisu do rejestru prowadzonego przez okregowq izbe lekarskg - w przypadku indywidualnej
praktyki lekarskiej, indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej i grupowej praktyki lekarskiej,

— kod identyfikacyjny, o ktéorym mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 105 ust. 1 pkt. 4a
ustawy z dnia 15.04.2011r. o dziatalnosci leczniczej, zwany dalej ,,kodem resortowym”, stanowiacy |
cze$¢ systemu resortowych koddéw identyfikacyjnych - w przypadku zaktadu opieki zdrowotne;j.

15.

Zaoferowane rozwigzanie wykorzystuje baze danych umozliwiajgcg wykonywanie kopii bezpieczenstwa w
trybie online, bez koniecznosci wytgczania bazy (tak zwany hot backup).

16.

W ramach systemu ma by¢ udostepniona petna, aktualna baza lekéw (lekospis) z opisem, zawierajgcym miedzy
innymi charakterystyke produktu leczniczego oraz aktualny poziom refundacji. Baza powinna mieé¢ mozliwos¢
aktualizacji w cyklu min. 2 tygodniowym.
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Udostepniany lekospis powinien umozliwia¢ m.in.:

wyszukiwanie po nazwie miedzynarodowej,

— wywotanie z nazwy generycznej,

— wysSwietlenie wszystkich wystepujgcych nazw generycznych danego leku,

— udostepnienie informacji o przeciwwskazaniach,

— udostepnienie informacji o stosowanym dawkowaniu,

— udostepnienie opisu dziatania leku,

— udostepnienie informacja o interakcji z innymi lekami,

— udostepnienie informacji o sposobie refundacji danego leku zaleznie od schorzenia.

Aktualizacja bazy lekdw nie moze zaktéca pracy programu, w szczegdélnosci nie moze wstrzymywac czy
zaktécad dziatania apteki centralnej i apteczek oddziatowych.

Baza lekdw musi zawiera¢ aktualng informacje o wycofaniu z obrotu produktu leczniczego.

Baza lekdw ma by¢ automatycznie uaktualniana w okresie trwania projektu bez koniecznosci ponoszenia
dodatkowych kosztow przez Zamawiajgcego

17.

System umozliwia wpisywanie oraz wybor z listy podpowiedzianych przez system procedur medycznych i
rozpoznan w postaci zgodnej z obowigzujacg i zawsze aktualng klasyfikacjg ICD-9 i ICD10. Wykonawca oferuje
rozwigzanie zgodne z warunkami licencji na kody ICD.

18.

Oprogramowanie dziedzinowe posiada mozliwos¢ rozbudowy o kolejne moduty i interfejsy komunikacyjne

19.

System musi posiada¢ mozliwos¢ przegladanie historii zmian dokonywanych na rekordach przez
uzytkownika/uzytkownikéw. W szczegdlnosci dotyczy to modutéw medycznych i finansowo ksiegowych.
Dostep do tej funkcji jest mozliwy dla uzytkownikéw o odpowiednich uprawnieniach bezposrednio z aplikacji.

20.

Nalezy wymieni¢ nazwy modutdow oraz producentow wszystkich zaoferowanych modutow.

21.

Oferowany System posiada wersje instalacyjng, pozwalajagcg administratorowi na samodzielng instalacje co
najmniej dla stanowisk klienckich i stacji roboczych. W przypadku modutéw dziatajgcych jako aplikacja w
architekturze tréjwarstwowej Wykonawca dostarczy doktadng dokumentacje powdrozeniowg opisujgca
wszystkie elementy instalacji dla wersji testowej i eksploatacyjnej systemu.

22.

Zamawiajacy wymaga aby dane rozliczeniowe w zakresie komunikacji z Narodowym Funduszem Zdrowia (dane
pacjentéw i dane kolejek) zostaty przeniesione w stosunku 1:1 do nowego systemu ZSI. W celu przeniesienia
danych Zamawiajgcy udostepni dane z systemu KS-PPS oraz wystane do NFZ raporty. Zamawiajacy wymaga,
aby do nowego systemu ZSI| zostata réwniez przeniesiona dokumentacja medyczna w formie skanéw
przekazanej Zamawiajgcemu dokumentacji papierowe;.

23.

Zamawiajacy wymaga wprowadzenia mozliwosci korzystania przez pacjentow z e-ustug, e-rejestracji,
wdrozenie kompleksowej informatyzacji przychodni, poprzez zintegrowanie oprogramowania i utworzenie
lokalnej sieci komputerowej, obejmujacej sfere medyczna i administracyjna, stworzenie witryny internetowej
za posrednictwem ktérej pacjenci bedg mieli mozliwos¢ rejestracji, sprawdzenie terminu wizyty w
przychodniach/poradniach/pracowniach, pobranie wynikéw badan laboratoryjnych oraz z pracowni
diagnostycznych oraz integracje kioskow rejestracyjnych w ramach jednolitego systemu informatycznego.

24,

Zamawiajacy wymaga aby do oferty byta dotgczona prébka systemu w postaci obrazu wirtualnego lub obrazéw
wirtualnych. Prébka musi odpowiadaé i by¢ zgodna z niniejszg ofertg co najmniej w zakresie minimalnym
probki. Zamawiajgcy zastrzega sobie mozliwo$¢ przeprowadzenia prezentacji celem weryfikacji zgodnosci
przedtozonej oferty ze stanem faktycznym systemu zatgczonego do oferty w postaci prébki.

Sposob dostarczenia prébki :

— Zamawiajgcy oczekuje dostarczenia probki w formie obrazu wirtualnego (odpowiednio obrazéw
wirtualnych) z niezbednymi licencjami oraz hastami wraz z instrukcjg jak uruchomié¢ tg prezentacje.
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Dotaczona prébka nie moze by¢ pusta i musi posiada¢ min 25 rekordéw pacjentéow, min 7 lekarzy oraz
zdefiniowang przyktadowg strukture placowki. Minimum potowa z tych rekordéw musi miec¢ historie
zdrowia umozliwiajgce przeglad niniejszej specyfikacji w zakresie zgodnosci.
Zatgczona préobka musi by¢ dostarczona w formie niezmiennej od dnia sktadania ofert (dotgczona prébka na
dzien sktadania ofert i umozliwia¢ zademonstrowanie dziatania ZSI zgodnej z zapytaniem ofertowym co
najmniej w zakresie minimalnym prébki) tj. nie moze by¢ dostarczona jako link do strony internetowej/serwera
itd. Petna funkcjonalno$¢ zatgczonej probki z funkcjonalnoscia spetniang na dzien sktadania ofert musi by¢
dostepna bezposrednio z zatgczonej probki.

25, Wszystkie nazwy producentdw i wskazanie modeli w tresci zapytania ofertowego s3g przyktadowymi i
dopuszczalne jest zaproponowanie rozwigzan réwnowaznych o ile spetniajg one zatozenia zapytania
ofertowego i nie zmieniajg jego sensu.

26. Zamawiajacy wymaga aby dostarczony ZSI byt objety 60 miesiecznym nadzorem autorskim i serwisem.

27. Zamawiajacy wymaga aby wszystkie dostarczone licencje byty bezterminowe.

28. Zamawiajacy wymaga aby dostarczony system posiadat po uptywie 60 miesiecy nadzoru autorskiego i serwisu
mozliwos¢ dalszego wsparcia technicznego, serwisu i asysty.

29. Wszystkie dane zgromadzone w ZSI sg wtasnoscig Zamawiajgcego.

30. Zamawiajacy wymaga aby dostarczony system byt w petni dostosowany do przepiséw obowigzujgcego prawa

i wewnetrznych regulamindow CM ARNICA, dotyczy to przede wszystkim dokumentacji medycznej i
elektronicznej dokumentacji medyczne;j.
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Rys. nr 1 ARCHITEKTURA LOGICZNA SYSTEMU ZSI
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Wszystkie moduty systemu ZSI majg mozliwos¢ wymiany danych miedzy sobg bezposrednio lub za
posrednictwem wspdlnej bazy wymiany danych, modutem nadrzednym stuzgcym do zarzadzania
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Lp. Funkcjonalnos¢

1. System posiada konstrukcje modutowg z interfejsami miedzymodutowymi i dostepem do wspdlnej bazy
wymiany danych miedzy modutami oraz posiada mozliwo$¢ rozbudowy. W skfad systemu wchodza
nastepujgce moduty funkcjonalne: Bl, komunikacji VoIP (z Contact Center i Call Center), HIS, ERP (FK &
ksiegowo kadrowy i magazynowy), portal pacjenta/partnera, kontroli dostepu i czasu pracy, zarzgdzania
ruchem pacjentéw, Diagnostyki Obrazowej (RIS & PACS), Archiwizacji Medycznej i CRM

2. System jest zintegrowany pod wzgledem przeptywu informacji. Informacja raz wprowadzona do systemu w
jednym z modutow, jest wielokrotnie wykorzystywana we wszystkich innych.

3. W ramach dostawy systemu nalezy dostarczy¢ petny opis systemu, dokumentacje techniczng, instrukcje
uruchomienia i uzytkowania systemu.

4. System dziata w oparciu o zintegrowanga, wielodostepna relacyjng baze danych.

5. Zamawiajacy wymaga zainstalowania bazy danych w wersji pozwalajgcej na zastosowanie w sposéb ciggty
mechanizmu replikacji danych z produkcyjnej (gtéwnej) bazy danych do drugiej (zapasowej) bazy danych.
Mechanizm ten powinien pozwala¢ na szybkie przetgczenie sie ZSl na baze zapasowg w przypadku awarii bazy
gtéwnej.

6. ZSl ma mozliwos¢ pracy przez 24 godziny na dobe, 7 dni w tygodniu przez 365 dni w roku. Zamawiajgcy
dopuszcza okienka serwisowe zgodne z technologicznymi potrzebami Wykonawcy.

7. ZS| posiada wbudowane mechanizmy integracyjne zapewniajgce spdjnos¢ oraz zgodnosé przechowywanych
informacji.

3. System wspotpracuje z urzgdzeniami przenosnymi typu Laptop, Tablet poprzez bezprzewodowg sie¢ lokalna.
Dostepne jest dedykowane rozwigzanie na tablety realizujgce funkcje dedykowane dla wizyty lekarskiej i
pielegniarskiej.

9. Przesytanie danych miedzy urzgdzeniem dostepowym a serwerem musi by¢ bezpieczne.

10. System gwarantuje jednoczesng prace min. 150 uzytkownikéw bez spadku wydajnosci majacego wptyw na
komfort pracy z systemem.

11. Oprogramowanie umozliwia prace z wykorzystaniem protokotu TCP/IP.

12. Dostep do systemu zabezpieczony jest za pomocg mechanizméw uwierzytelnienia, tzn. kazdemu
uzytkownikowi przypisuje sie jednoznaczny, unikalny identyfikator oraz dane stuzgce uwierzytelnieniu w
postaci hasta wpisywanego na klawiaturze.

13. Logowanie do sytemu zabezpieczone hastem, spetniajgcym nastepujgce warunki: zawiera¢ min. 8 znakow.
Wymodg zmiany hasta do systemu co najmniej co 30 dni wraz z powiadomieniem Uzytkownika z
wyprzedzeniem min. trzy dniowym (ilos¢ dni w petni konfigurowalna).

14. Login (identyfikator) uzytkownika okresla administrator Systemu po stronie zamawiajgcego.

15. Mozliwo$é automatycznego wylogowania. Po okresie 5 minut nieaktywnosci nastepuje uruchomienie okna
chronionego hastem uzytkownika, (Zawieszenie sesji)

16. System tworzy i utrzymuje log systemu, rejestrujgcy wszystkich uzytkownikéw i wykonane przez nich czynnosci
(tzw. “raport akcji uzytkownikdw”), z mozliwoscig analizy historii wprowadzanych zmian.

17. W przypadku przechowywania haset w bazie danych, hasta sg zapamietane w postaci niejawne;.

18. Administrator moze wysyta¢ komunikaty do wszystkich uzytkownikdw lub grup uzytkownikéw (np. ostrzezenie

o odfaczeniu sieci w ciggu okreslonego czasu).
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W ramach wsparcia serwisowego Wykonawca uruchomi internetowy system do zgtaszania btedéw, do ktérego

19.
uprawnieni przedstawiciele Zamawiajgcego beda wprowadzac zgtoszenia serwisowe.

20. System zapewnia odpornos¢ struktur danych (baz danych) na uszkodzenia oraz pozwala na szybkie
odtworzenie ich zawartosci i wtasciwego stanu, jak réwniez posiada fatwos¢ wykonania ich kopii biezgcych.

21. System jest wyposazony w zabezpieczenia przed nieautoryzowanym dostepem. Zabezpieczenia funkcjonujg
zarowno na poziomie klienta (aplikacja) jak i serwera (serwer baz danych).

22. System umozliwia administratorowi z poziomu aplikacji definiowanie i zmiane praw dostepu dla
poszczegolnych uzytkownikéw i grup uzytkownikdw z mozliwoscig rozréznienia praw.

23, System umozliwia administratorowi z poziomu aplikacji wprowadzanie i zmiane parametréw pracy aplikacji,
w szczegolnosci dotyczacych:

— danych identyfikacyjnych placéwki,

—  komorek organizacyjnych,

—  zasobdw stownikowych,

—  struktury uzytkownikow z podziatem na grupy.

24. Administrator zarzadza stownikiem jednostek struktury organizacyjnej Zamawiajacego na poziomie catego
systemu: w tym tworzenie i modyfikacja listy jednostek organizacyjnych (gabinety, pracownie, oddziaty, bloki
zabiegowe, sale, itp.).

25, System umozliwia tworzenie dokumentacji przygotowanej do formy dokumentacji elektroniczne;.

26. W systemie kazdy uzytkownik moze by¢ przypisany do jednej lub wielu jednostek organizacyjnych.

27. System umozliwia administratorowi samodzielne dodawanie, modyfikowanie oraz usuwanie raportow i
formularzy przynajmniej w zakresie obstugi dokumentacji medycznej opisowej ambulatoryjnej, ktore sg w
postaci ustrukturyzowanych na ekranie informacji ztozonych z réznych atrybutéw typu pole tekstowe, pole
wyboru, lista ze stownikiem, grafika, itd.

28. W systemie jest mozliwy podglad wszystkich dostepnych raportow.

29. W kazdej komadrce organizacyjnej Zamawiajgcego mozna zdefiniowac¢ odrebny zakres raportow.

30. System umozliwia administratorowi samodzielne zarzadzanie zbiorami stownikowymi niezbednymi do
funkcjonowania poszczegdlnych modutéw.

31. System umozliwia definiowanie wartosci domysinych parametréw w kontekscie uzytkownika i jednostki
organizacyjnej. Lista domysinych parametréw zostanie ustalona na etapie analizy przedwdrozeniowe;j.

32. System oferuje mozliwos¢ wyszukiwania uzytkownikéw wedtug nazwiska lub tylko czesci nazwiska
(poczatkowa fraza),

33. Administrator systemu ma mozliwo$¢ samodzielnego:

- Dodawanie uzytkownikéw,
- Edytowania uzytkownikéw.
- Usuwania (zmiana statusu na nieaktywny) uzytkownikow,
- Dodawania / odbierania uprawnien uzytkownikowi.
34. Administrator posiada dostep do listy uprawnien.
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35.

Administrator posiada wglad do listy personelu wraz z mozliwoscig edycji danych wybranego pracownika.

36.

System musi zapewniaé¢ obstuge drukarek w ramach systemu operacyjnego oraz co najmniej dla czesci ruchu
chorych w placéwce mozliwos¢ automatycznego drukowania bez koniecznosci podglagdu i automatycznie (po
wskazaniu zarejestrowanej w systemie drukarki sieciowej w sieci lokalnej), w tym bez podglgdu drukowanie
identyfikatora pacjenta na drukarce kart pacjenta oraz wydrukéw przyjeciowych, zgdd pacjenta, bez
koniecznosci instalacji sterownikdw danej drukarki na stacji roboczej.

37.

System musi zapewnia¢ proces wyszukiwania danych z wykorzystaniem znakéw specjalnych.

38.

System zapewnia integralnos¢ danych, w szczegdlnosci:

— integralnos¢ danych i transakcji na poziomie bazy danych i aplikacji,
— petng identyfikacje ewidencjonowanych podmiotow,
— efektywny i bezbtedny dostep uzytkownikéw i proceséw do wspdlnych danych.

39.

System generuje kopie bezpieczenstwa automatycznie (o okreslonej porze) lub na zgdanie administratora
systemu oraz umozliwia odtwarzanie bazy danych z kopii archiwalnej, w tym do stanu sprzed awarii.

40.

W przypadku integracji poszczegdlnych modutéw konieczne jest zapewnienie spdjnej bazy danych, tj. tego
samego motoru bazy danych.

41.

Zintegrowany rekord pacjenta dla wszystkich jednostek i komdrek placéwki, dotyczy zaréwno lecznictwa
otwartego jak i sal zabiegowych oraz radiologii. Oznacza to, ze zmiana danych osobowych pacjenta
wprowadzona w ktérymkolwiek z modutéw, automatycznie synchronizuje dane z innymi modutami;
Zamawiajacy akceptuje, by w modutach dziedzinowych edycja danych osobowych moze by¢ wytgczona, pod
warunkiem zachowania jej we wszystkich niezbednych funkcjach ruchu chorych dla pobytéw poradni oraz
zabiegow.

42.

W trosce o bezpieczenstwo gromadzonych danych System dziata w oparciu o motor bazy danych, na ktéry
Wykonawca dostarcza gwarancje/rekojmie, ustuge wsparcia oraz certyfikowane wdrozenie administratorow
systemu ze strony Zamawiajgcego.

43,

System pozwala na petng obstuge pacjentéw od momentu ich zarejestrowania, do momentu zakonczenia
procesu leczenia oraz umozliwia udostepnianie zgromadzonych danych zgodnie z przepisami prawa. Obejmuje
prowadzenie dokumentacji medycznej, administracyjnej i statystycznej oraz zarzagdzanie gospodarka lekami.
Wskazuje miejsca powstawania kosztéw i ich wielkos¢. Umozliwia generowanie raportéw do NFZ oraz innych
ptatnikow (Fundusze, Firmy Ubezpieczeniowe) jak i do organdw panstwowych i samorzgdowych w zakresie, w
jakim jest zobowigzany przepisami prawa Zamawiajgcy.

44.

System umozliwia raportowanie i rozliczanie Swiadczen medycznych z NFZ i innymi ptatnikami zgodnie z
formatem wymiany danych opisanym w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia oraz Zarzadzeniu Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie okreslenia szczegétowych komunikatow sprawozdawczych XML
dotyczacych $wiadczen ambulatoryjnych przychodni (otwarte komunikaty XML: wszelkiego rodzaju raporty do
NFZ i innych ptatnikéw i raporty zwrotne z NFZ i innych ptatnikdw, w tym kolejki oczekujgcych i inne zgodnie z
aktualnymi wymogami prawnymi). System rozliczajgcy z NFZ jest modutem wewnetrznym systemu ZSI.
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Modut Elektroniczna Dokumentacja Medyczna — moduty oprogramowania klasy HIS

HIS - Rejestracja

Lp. Funkcjonalnos¢

1. | System umozliwia prowadzenie bazy pacjentédw z mozliwoscig przegladania danych aktualnych oraz danych
archiwalnych, dotyczacych zaréwno danych osobowych jak i danych z poszczegélnych wizyt, o ile
uprawnienia operatora pozwalajg na dostep do takich danych.

2. | System posiada mechanizm zarzadzania grupami pacjentéw, pracownikéw wewnetrznych i zewnetrznych i
innych elementéw. Mechanizm ten umozliwia zaréwno tworzenie grup jak i dodawanie, kopiowanie,
przenoszenie elementdéw pomiedzy grupami.

3. | System umozliwia definiowanie dowolnej liczby poradni

4. | System umozliwia rejestracje pacjenta ON-LINE (przez Portal WWW) w ramach zdefiniowanej przez
administratora liczby miejsc. Rejestracja jest produktem w petni zintegrowanym przez Wykonawce.

5. | System umozliwia wejscie w rekordy danych pacjenta po sczytaniu danych z karty pacjenta lub dowodu
osobistego

6. | System umozliwia ustalenie grafikéw pracy zarowno dla poszczegdlnych pracownikéw jak i gabinetow.

7. System umozliwia wyswietlenie terminarza w ukfadzie dziennym, tygodniowym, miesiecznym lub
kwartalnym, zaréwno dla pracownikéw jak i gabinetow.

8. | System umozliwia planowanie pracy lekarzy, pielegniarek oraz pozostatego personelu medycznego w
poszczegdlnych gabinetach oraz wizyt domowych.

9. | System umozliwia rejestrowanie pacjentow poza ustalonymi godzinami funkcjonowania gabinetu.

10. | System umozliwia zaplanowanie wizyty pacjenta do gabinetu i pracowni w oparciu o kalendarz wizyt oraz
podpowiedzi systemu (np. pierwszy wolny termin, pierwszy wolny termin w poniedziatek, pierwszy wolny
termin po godz. 14 itp.).

11. | System umozliwia wyszukiwanie wolnych termindw pracy pracownikéw, gabinetéw i szybkie przejscie do
wskazanego wolnego terminu w celu rejestracji wizyty. Dla obstugi medycyny pracy System umozliwia
wyszukiwanie wolnych terminéw dla wybranej grupy badan, wtasciwej dla danego stanowiska pracy i
czynnikéw szkodliwych. Dla obstugi rehabilitacji dzieci z zaburzeniami rozwojowymi System umozliwia
wyszukiwanie wolnych terminéw dla wybranej grupy badan, wiasciwej dla danego programu leczenia.

12. | System umozliwia planowanie pracy poszczegdlnych lekarzy, gabinetdw na najblizszy rok z mozliwosciag
wprowadzenia pozniejszych korekt zwigzanych ze zmiang czasu i trybu ich pracy. Mozliwo$¢ wprowadzania
do harmonogramu nieobecnosci lekarza i jego zastepstw.

13. | System umozliwia wydruk terminarza gabinetu lekarskiego.

14. | System umozliwia dostep do listy zarezerwowanych pacjentéw w danym dniu wraz z mozliwoscig jej
wydruku.

15. | System umozliwia wyrdznienie wolnych terminéw, wyswietlanych innym kolorem.

16. | System umozliwia rozréznienie czasu pracy: wizyty domowe, wizyty ambulatoryjne itp.
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17. | System umozliwia stworzenie wtasnego stownika wyrdznienia czasu pracy.

18. | System umozliwia przegladanie grafikdw pracy poszczegdlnych lekarzy/ gabinetéw/ pracowni.

19. | System umozliwia umawianie terminu wizyty pacjenta w poszczegdlnych poradniach do danego lekarza z
mozliwoscia zaawansowanego poszukiwania wolnych terminéw uwzgledniajagcych harmonogramy pracy
poszczegdlnych poradni i lekarzy oraz preferencji godzinowych okreslonych przez pacjenta:

- umawianie automatyczne na pierwszy wolny termin (z mozliwymi preferencjami dot. daty i
godziny),

- umawianie na okreslony dzien (i godzine),

- umawianie pacjentéw bez kolejki, przypadki pilne,

- przygotowanie listy pacjentéw do danego gabinetu

20. | System umozliwia definiowanie nieobecnosci przerw, urlopéw itp. dla poszczegdlnych lekarzy/ gabinetow/
pracowni.

21. | System umozliwia tworzenie witasnego stownika réozinych typéw nieobecnosci (np. urlop, konferencja,
przerwa, zwolnienie lekarskie itp.).

22. | System umozliwia edycje, usuniecie grafikdw pracy pracownikow oraz gabinetow.

23. | System umozliwia zdefiniowanie zaktadek dla grup pracownikéw/gabinetéw (np. urolodzy, kardiolodzy,
rehabilitacja, ginekolodzy itp.), pozwalajacych na szybkie przetaczanie sie pomiedzy grafikami pracy.

24. | System umozliwia wyswietlanie grafikow dla lekarzy/ gabinetow/ pracowni, ktdrzy pracujg w dniu biezgcym.

25. | System umozliwia w Terminarzu ustawienie dowolnego czasu trwania wizyty z mozliwoscig ustawienia
réznych czasow trwania takiej wizyty zaleznie od rezerwowanej ustugi (ustawienie domyslnego czasu trwania
wizyty na kartach pracownika, gabinetu i ustugi) Mechanizm ten musi by¢ dostepny niezaleznie dla
zdefiniowanych kalendarzy i nie moze korzystac¢ z zewnetrznych kalendarzy. Kalendarz musi by¢ wbudowang
integralng czescig systemu.

26. | Kalendarz powinien posiada¢ informacje o wszystkich swietach paistwowych, bedgcymi dniami wolnymi od
pracy.

27. | Kalendarz powinien pozwalaé¢ na definiowanie dni wolnych dla catej jednostki. System w zakresie lecznictwa
otwartego powinien mdéc wykorzystac te informacje np. do blokady umawiania pacjentéw w dni wolne, o ile
Administrator zaakceptuje takie rozwigzanie.

28. | System umozliwia definiowanie okreséw niedostepnosci wybranego zasobu (lekarz, gabinet) niezaleznego
od dni Swigtecznych z mozliwoscig podania przyczyny niedostepnosci zasobu (np. urlop, konferencja, praca
naukowa itp.)

29. | System umozliwia wyszukiwanie pacjentéw minimum wedtug nastepujacych kryteridw:

- nazwisko, czesci nazwiska (po frazie),

- imie,

- PESEL,

- napodstawie kodu z karty pacjenta,

- na podstawie odczytu dowodu osobistego

30. | System umozliwia elektroniczng weryfikacje uprawniers pacjentéw do $wiadczen w systemie eWUS za
pomoca facza internetowego. Sprawdzanie uprawnieri w systemie eWUS moze odbywaé sie zaréwno dla
pojedynczego pacjenta lub zbiorczo (wszyscy pacjenci umdéwieni do poradni specjalistycznej).

31. | System pozwala na umowienie kilku wizyt na ten sam termin.
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32. | System umozliwia umdwienie wizyty pacjenta w terminie cze$ciowo zajetym.
33. | System umozliwia rezerwacje wizyty, miedzy terminy innych wizyt.
34. | System umozliwia reczng rezerwacje wizyt na kilka dni w ramach programu terapeutycznego u jednego
terapeuty (rehabilitacja)
35. | System umozliwia automatyczng rezerwacje wizyt na kilka dni w ramach programu terapeutycznego u
jednego terapeuty (rehabilitacja)
36. | System umozliwia reczng rezerwacje wizyt na kilka dni w ramach programu terapeutycznego u kilku
terapeutéw (rehabilitacja)
37. | System umozliwia automatyczng rezerwacje wizyt na kilka dni w ramach programu terapeutycznego u kilku
terapeutéw (rehabilitacja)
38. | System umozliwia szybki dostep do innych zaplanowanych wizyt pacjenta, podczas rejestracji wizyty
pacjenta.
39. | System umozliwia nadawanie znacznikéw pacjentom na podstawie ich przyporzgdkowania do odpowiednich
grup (pacjent VIP, trudny pacjent, itp.)
40. | System umozliwia szybka identyfikacje pacjentdw w oparciu o przydziat do odpowiedniej grupy
41. | System pozwala wykorzysta¢ informacje o skierowaniu (jednostka, lekarz kierujgcy, rozpoznanie ze
skierowania) z poprzedniej wizyty pacjenta w Przychodni.
42. | System umozliwia korekte danych zawartych w skierowaniu.
43. | System umozliwia zaplanowanie wizyty pacjenta do gabinetu oraz umozliwia anulowanie takiej
zaplanowanej wizyty z podaniem przyczyny anulowania.
44. | System umozliwia przeniesienie wizyty lub kilku wizyt na inny termin lub do innego pracownika. Umozliwia
rowniez kopiowanie wizyty.
45. | System umozliwia przeglad i wydruk zaplanowanych wizyt dla pacjenta.
46. | System umozliwia przeglad terminarza wizyt z gabinetu lekarskiego.
47. | System umozliwia przeglad, edycje i wydruk danych na temat wykonanego elementu leczenia na bazie
elektronicznych formularzy dokumentacji medyczne;j.
48. | System umozliwia zdefiniowanie wtasnej pieczatki z danymi Przychodni do wydrukéw dokumentéw.
49. | System umozliwia wydruk standardowych dokumentéw, zwigzanych z wizytg pacjenta w zakresie
gromadzonych w systemie danych, w tym:
— deklaracja POZ;
— informacja dla lekarza POZ;
—  recepta;
— naklejki identyfikacji pacjenta;
— wydruk upowaznienia osoby trzeciej;
—  pusta recepta z naniesionymi kodami kreskowymi co najmniej z numerem recepty i numerem PESEL
pacjenta.
50. | System posiada zestaw standardowych zestawien i raportow:

— lista jednostek kierujgcych (wewnetrznych oraz zewnetrznych);
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—  ksiega wizyt;

— lista wizyt — z podziatem na poradnie/gabinet;

— lista wizyt — dla lekarza;

— lista S$wiadczen na jednostki organizacyjne;

— raport niepetnych danych pacjentéw;

— raport wizyt pacjentéw;

— raport list oczekujgcych (generowanie komunikatu);
— zestawienie pobytdw na liscie oczekujacych;

— raport niepetnych danych pacjentow i wizyty;

— raport wykonanych swiadczen;

— zestawienie statystyczne diagnoz ICD10 i procedur ICD9.

51.

System umozliwia administratorowi w prosty sposéb budowanie wtasnych zestawien i raportéw w zaleznosci
od potrzeb na podstawie danych rekordéw znajdujgcych sie w bazie danych.

52.

System umozliwia eksport zestawien, listy danych z systemu, np. liste pacjentéw, pracownikow itp. do pliku:
xls.

53.

System wspétpracuje z systemem AP-KOLCE w zakresie przesytania kolejek wysokospecjalistycznych.

54.

System umozliwia rejestracje pacjentdw do poradni z kolejkg oczekujacych z co najmniej minimum danych,
wymaganych do sprawozdawczosci do NFZ. Istnieje mozliwos¢ wybrania pacjenta z kolejki oczekujgcych i
dokonanie rejestracji, przy czym system podstawia wszystkie uprzednio wpisane dane.

55.

System umozliwia rejestrowanie zlecen na leki z minimalnym zakresem informaciji:

— lekarz zlecajacy;
— zlecany lek;

— dawkowanie (zwykte, dzienne).

56.

System umozliwia wysytanie wiadomosci do pracownika/grupy przy uzyciu wbudowanego w system
komunikatora.

57.

System pozwala rezerwowacé wizyty do poradni wymagajacych skierowania poprzez zaznaczenie znacznika
,Skierowanie zostanie dostarczone w ciggu 14 dni” zamiast wprowadzania danych ze skierowania. Tak
zarezerwowane wizyty mogg byc¢ nastepnie wyswietlone w formie zestawienia, w ktérym mozna zobaczy¢
czas pozostaty do dostarczenia skierowania, numer telefonu pacjenta oraz w fatwy sposéb (bez opuszczania
okna zestawienia) mozna uzupetni¢ dane skierowania lub usungé wizyte z kolejki oczekujacych z
odpowiednim powodem usuniecia (jesli wizyta byta wpisana do kolejki oczekujacych).

58.

Wsparcie dla powtdrek lekdéw pozwalajgce na szybkie wystawienie przez uprawniong osobe recepty na leki
zazywane stale przez pacjenta; wystawienie recepty powinno skutkowaé¢ automatycznym powstaniem
odpowiednich zapisdw w historii zdrowia i choroby bez potrzeby uruchamiania modutu do obstugi gabinetu
lekarskiego.

59.

System posiada integracje z modutami CRM i VolP umozliwiajgcg co najmnie;j:

— identyfikacji dzwonigcej osoby po jej numerze telefonu i przypisanie do zasobéw w bazie danych
placowki

— mozliwos$¢ automatycznego dostepu do informacji o pacjencie w momencie gdy dzwoni do placéwki
ale przed odebraniem potgczenia przez rejestratorke (zakres prezentowanych danych zostanie
okreslony na etapie wdrozenia)

— wykonanie potaczenia telefonicznego bezposrednio z systemu obstugi pacjenta
— mozliwos$¢ grupowania pacjentow i ich identyfikacji w momencie dzwonienia (VIP, trudny pacjent,
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itp.)

— mozliwos¢ ustawiania automatycznego przekierowania pacjenta do odpowiedniej rejestratorki w
zaleznosci od réznych kryteriow

— mozliwosc¢ stworzenia podpowiedzi dla rejestratorki jak ma obstugiwac pacjentow z réznych grup

—  kolejkowania pacjentéw w celu pdzniejszego oddzwonienia do nich

— przypisanie pacjentéw do odpowiedniego operatora w rejestracji

— mozliwosc realizacji akcji mailingowych i przez sms

— mozliwos¢ nagrywania rozmow przychodzacych i wychodzgcych

— mozliwosé kontroli jakosci i efektywnosci poszczegdlnych pracownikéw rejestracji

— mozliwos¢ ustalania planu pracy pracownikéw na podstawie zgtoszen pacjentéw — kolejkowanie
potaczen przychodzacych i przydzielanie zadan do wykonania przez rejestratorki

—  Przypominanie rejestratorce o wykonaniu kontaktu zwrotnego do pacjenta
— Automatyczne przypominanie pacjentowi o wizycie przez sms i mail

— Identyfikowanie potwierdzenia wizyty przez pacjenta przez sms i automatyczne potwierdzanie lub
anulowanie wizyty w systemie

—  Priorytetyzacje pofaczen

60.

System umozliwia szerokg analize i statystyke zachowan personelu rejestracji w zakresie:

—  Efektywnosci i jakosci realizacji zadan pracowniczych
— Analizy czasu pracy pracownikéw
— Inne analizy w celu poprawy jakosci pracy rejestracji

61.

System daje mozliwosc¢ obstugi stanowiska kasowego:

- mozliwos¢ wystawienia i wydruku rachunku lub korekty na zarejestrowang wizyte lub badanie;
- mozliwo$¢ recznego wprowadzania rachunku/korekty;

- generowanie raportu kasowego;

- mozliwo$¢ definiowania odptatnosci: gotédwka, ptatnos¢ karta, przelew;

- generowanie raportéw zbiorczych wg odptatnosci, typdw poradni itp.;

- integracja z funkcjonujgcym systemem kasy fiskalnej

62.

System umozliwia prowadzenie zestawien:

— Mozliwos¢ wydruku deklaracji zgodnie z obowigzujgcymi przepisami

— Informacje o aktualnych i nieaktualnych deklaracjach wybranego pacjenta

— Zestawienie pacjentow przyjetych w danym okresie.

— Zestawienie pacjentow z dang jednostkg chorobowa

—  Zestawienie wydanych ilosci zlecen przez poszczegdlne poradnie z podziatem na lekarzy zlecajacych oraz
wg ich rodzajéw

—  Zestawienia ilosciowe i kwotowe wykonanych ustug (zbiorcze lub z podziatem na zleceniodawcdw)

—  Zestawienia kwotowe wystawionych rachunkéw

— Automatyczne tworzenie réznych zestawien statystycznych

— Monitorowanie poprawnosci wpisu numeru PESEL

63.

System umozliwia wymuszanie uzupetnienia nieaktywnej lub brakujacej deklaracji w przypadku rejestracji
pacjenta do poradni podstawowej opieki zdrowotne;j

64.

System umozliwia mozliwo$¢ umawiania pacjenta na wizyty wraz z mozliwoscig kolejkowania pacjentéw i
kontrolowania kolizji kolejek

65.

System umozliwia monitorowanie poprawnosci wpisu numeru PESEL
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66. | System umozliwia szybki dostep do petnej historii wizyt pacjenta

67. | System umozliwia automatyczne wyszukiwanie przez system wolnych termindw badan na konkretne
aparaty

68. | System umozliwia mozliwos¢ pobierania optat za wizyty, wydruku paragondw fiskalnych i wystawiania
dokumentéw: KP, KW, faktury, RK

69. | System umozliwia mozliwo$¢ przyporzgdkowania pacjentom znacznikéw, informacji dodatkowych, opiséw,
jak rowniez przypisania pacjentéw do réznych grup lub kategorii (np. pacjent VIP, pacjent opuszczajacy
wizyty, itp.)

70. | System wspodtpracuje z modutem zarzadzania ruchem pacjentéw (kolejkowym)

HIS - Gabinetowe Moduty Specjalistyczne

Lp. Funkcjonalnos¢

1. System umozliwia dostosowanie do wymogdéw poradni o réznych specjalnosciach i potgczony z modutem
Rejestracja Gtéwna

2. System umozliwia komputerowe prowadzenie karty ambulatoryjnej i karty pacjenta (uwzgledniajgce
specyfike danej poradni specjalistycznej),

3. System umozliwia komunikowanie sie z innymi stanowiskami i modutami przychodni

4. System umozliwia wystawiania zlecern (skierowan) na wykonanie badan laboratoryjnych, zabiegéw,
konsultacji, badan specjalistycznych oraz nadzér nad przepisywaniem lekow

5. System umozliwia prowadzenie bazy pacjentéw z mozliwoscig przegladania danych aktualnych oraz danych
archiwalnych, dotyczgcych zaréwno danych osobowych jak i danych z poszczegdlnych wizyt, o ile
uprawnienia operatora pozwalajg na dostep do takich danych.

6. System umozliwia wyszukiwanie pacjentéw minimum wedtug nastepujgcych kryteriow:

— nazwisko, czesci nazwiska (po frazie),
— imie,

—  PESEL,

— wewnetrzny nr pacjenta.

7. System umozliwia przeglad listy pacjentéw do przyjecia w danym dniu.

8. System umozliwia elektroniczng weryfikacje uprawnien pacjentéw do $wiadczen w systemie eWUS za
pomocy tacza internetowego. Mozliwos¢ sprawdzenia uprawnienia pacjenta musi by¢ dostepna zaréwno
przed wizytg jak i w trakcie wizyty.

9. System umozliwia skanowanie dokumentacji medycznej pacjentdw, a takze dodawanie dokumentacji z pliku

oraz podpiecie dokumentacji do wizyty pacjenta.

Funkcjonalnos$¢ powinna umozliwia¢ zeskanowanie wielu stron za pomocg jednego przycisku w aplikacji bez
potrzeby manipulacji przy skanerze (o ile ten jest wyposazony w podajnik dokumentdow). System sam
powinien decydowac¢ (na podstawie konfiguracji administracyjnej), gdzie bedg sktadowane takie
zeskanowane dokumenty — nie mozna wymagac od uzytkownika wskazania katalogu. System musi umozliwié¢

27




Fundusze m S e Unia Europejska
Europejskie “ zow l E Europejsid Fundusz
Program Regionalny ep k Rozwoju Reglonainego

zakwalifikowanie zeskanowanego dokumentu do odpowiedniego typu zdefiniowanego przez administratora.
Zeskanowane dokumenty powinny by¢ przechowywane w kontekscie pacjenta.

10. | System umozliwia odnotowanie wykonanych pacjentowi elementéw diagnostyki i leczenia wraz z
odnotowaniem wynikow (rozpoznania, wywiady, tres¢ badania, tresc¢ zalecen, tres¢ epikryzy, procedury,
badania laboratoryjnego, skierowania, zazywane leki, wystawione recepty, zwolnienia lekarskie, szczepienia,
itp.).

11. | System umozliwia wykonanie zarezerwowanego zlecenia.

12. | System umozliwia wprowadzenie skierowania:

— do specjalisty,

— na badania laboratoryjne i diagnostyczne,
— na zabiegi rehabilitacyjne,

— do szpitala, szpitala psychiatrycznego,

— do uzdrowiska,

— na rehabilitacje uzdrowiskowsa,

—  na zaopatrzenie w wyroby medyczne.

13. | System umozliwia wprowadzenie zalecen i uwag oraz ich wydruk.

Podczas wprowadzania zalecen system powinien umozliwia¢ skopiowanie dawkowania zleconych podczas
wizyty lekdw.

14. | System umozliwia wprowadzenie, edycje oraz usuniecie waznych informacji o pacjencie np. przebyte
operacje, itp..

15. | System umozliwia definiowanie i wykorzystywanie tekstow standardowych w polach opisowych (stowniki,
formularze).

16. | System umozliwia definiowanie i obstuge terminarzy dla gabinetéw lekarskich, w szczegélnosci:

—  przeglad terminarza;

— automatyczne wyszukiwanie wolnych termindw i ich rezerwacji;
— anulowanie zaplanowanej wizyty pacjentowi;

— przeglad i wydruk zaplanowanych wizyt dla pacjenta.

17. | System umozliwia odnotowanie faktu nie przyjecia pacjenta do gabinetu z podaniem powodu (m.in:
niestawienia sie, rezygnacji z wizyty, braku wolnego terminu, zgonu pacjenta).

18. | System umozliwia przeglad, edycje i wydruk danych na temat wykonanego elementu leczenia na bazie
elektronicznych formularzy dokumentacji medycznej:

—  przygotowanych zgodnie z wzorcami obowigzujgcymi u Zamawiajgcego;
— realizujacych walidacje danych, rejestrowanych na formularzu.
19. | System umozliwia obstuge elektronicznych zlecenn w ramach ZSI:
— wystanie zlecenia wykonania elementu leczenia (np. badania) do jednostki realizujgcej (pracownia
diagnostyczna, laboratorium),
— $ledzenie stanu wykonania zlecenia,
— zwrotne otrzymanie wyniku realizacji zlecenia (np. wyniku badania).
20. | System umozliwia obstuge pacjenta przystanego na konsultacje z innego gabinetu, od rehabilitanta, gabinetu

zabiegowego, gabinetu szczepienn w ramach systemu zlecen:

— wprowadzenie wyniku konsultacji, lekarzy konsultujacych,
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— rejestracja elementéw leczenia (procedur, badan laboratoryjnych, szczepien, itp).

21. | System posiada opcje generowania faktury dla pacjenta nie posiadajagcego dokumentu potwierdzajacego
status ubezpieczonego.

22. | System umozliwia przeglad danych archiwalnych o pacjentach i udzielonych im swiadczeniach.

23. | System umozliwia dostep do informacji o hospitalizacjach pacjenta.

24. | System umozliwia wpisanie pacjenta do kolejki oczekujgcych, zmiane terminu wizyty/porady, itp.

25. | System umozliwia wykonanie standardowych raportéow i wykazéw ze zgromadzonych danych, w
szczegoblnosci dzienny ruch chorych.

26. | System umozliwia mozliwos¢ sprawdzania interakcji lekowych na ordynowanych receptach.

27. | System umozliwia weryfikacje interakcji lekowych pomiedzy danymi zapisanymi w systemie (leki przepisane
w innej poradni), a aktualnie ordynowanymi.

28. | W systemie istnieje widoczny panel z podstawowymi informacjami.

29. | Podstawowe elementy wizyty: wywiad, badanie przedmiotowe, zalecenia, zlecone leki, rozpoznania,
wykonane procedury medyczne sg widoczne na jednym ekranie (bez koniecznosci przetgczania sie do innych
okien, zaktadek itp.)

30. | System umozliwia tworzenie wzorcéw przez lekarzy, szybkie kopiowanie danych z wizyt historycznych,
przenoszenie danych miedzy wizytami, kopiowanie recept.

31. | Adaptacja wzorcow podstawowych dokumentéw (np. historia zdrowia i choroby itp.) dla potrzeb
Zamawiajacego, na poziomie jednostki organizacyjnej.

32. | System umozliwia tworzenie podrecznej bazy lekéw z podziatem na uzytkownika, co prowadzi do
ograniczenia listy dostepnych lekéw w tzw. Podrecznym receptariuszu.

33. | System ostrzezen o interakcjach - System pozwala sprawdzic leki, ktdre zostaty zaordynowane i ostrzega
lekarza i o ryzyku mozliwych powiktan.

34. | Modut umozliwia wystawianie recept przez lekarza dla wskazanego pacjenta wybranego z indeksu pacjentow
Systemu.

35. | System w poradni umozliwia wystawianie recept przez pielegniarki i potozne.

36. | System umozliwia wystawianie oraz wydruk recepty lekarskiej, zgodny z aktualnym Rozporzgdzeniem
Ministra Zdrowia w sprawie recept lekarskich.

37. | System umozliwia rozrdznienie kolorem informacji o lekach wystawianych na receptach Rp i Rpw.

38. | System automatycznie drukuje recepte na leki narkotyczne i psychotropowe zgodnie z obowigzujgcym
prawem (rodzaj wzorca, opis leku).

39. | System umozliwia dodanie leku robionego (recepturowego) oraz wystawienie recepty na lek recepturowy.

40. | System umozliwia dla leku recepturowego ustawienie domyslnej odptatnosci.

41. | System umozliwia automatyczne wyswietlenie ostrzezenia o leku:

— silnie dziatajacy;
—  psychotrop;
— narkotyk;
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42. | System umozliwia ustawienie na recepcie informacji o uprawnieniu pacjenta na podstawie danych z systemu
eWUs.

43. | System umozliwia wystawienie recepty z datg realizacji w przysztosci.

44, | System umozliwia wydruk recepty transgraniczne;j.

45. | System umozliwia wprowadzenie informacji, na ktére leki pacjent jest uczulony.

46. | Uzytkownik ma dostep do wyszukiwania lekéw z nastepujacych stownikow: baza lekéw, lekow
recepturowych, podrecznego receptariusza pracownika, lekdw zazywanych przez pacjenta

47. | System umozliwia tworzenie podrecznego receptariusza przez uzytkownika. Dodanie nowej pozycji stownika
jest mozliwe z poziomu listy wyszukanych lekéw z bazy lekdw lub lekdw recepturowych.

48. | Numer recepty, generowany wczesniej przez NFZ (lub inny podmiot), jest automatycznie pobierany i
nanoszony na recepte.

49. | System umozliwia zdefiniowanie zakresu numerdw recept dla lekarza.

50. | Numery recept zapisujg sie na lekarza i Swiadczeniodawce.

51. | System podczas wprowadzania numerdw recept automatycznie weryfikuje poprawnos$é wprowadzonego
numeru recepty.

52. | System automatycznie rejestruje i numeruje recepty ze zdefiniowanej listy numerdw recept lekarza.

53. | System automatycznie wyswietla licznik numerdw recept pozostatych do wykorzystania.

54. | System umozliwia ewidencjonowanie wszystkich lekdw przepisywanych pacjentowi.

55. | System umozliwia wystawianie recept na kuracje miesieczng (do 12 miesiecy).

56. | System umozliwia kopiowanie recept.

57. | System blokuje mozliwos¢ edycji lekarza na recepcie, gdy zostat wykorzystany numer recepty z puli danego
lekarza.

58. | Usuniecie recepty przed jej wydrukowaniem/zatwierdzeniem skutkuje odzyskaniem numeru recepty i
wigczeniem go do puli numerdw recept do wykorzystania.

59. | System ostrzega uzytkownika w przypadku préby edycji lub usuniecia wydrukowanej recepty.

60. | System blokuje probe ponownego wydrukowania tej samej recepty.

61. | Mozliwe skopiowanie poprzednio ordynowanych lekéw ale nadawany jest m.in. kolejny numer recepty i
aktualna data.

62. | System umozliwia wydrukowanie pustych recept.

63. | Wydrukowanie recepty skutkuje automatycznym jej zapisem.

64. | Podczas wystawiania recept jest mozliwos¢ zaznaczenia wielu preparatéw i uzupetniania ich dawkowania w
jednym oknie; istnieje mozliwos$¢ poprawy dawkowania dla dowolnego leku bez zamykania tego okna.

65. | Zachowana recepta lub lista lekdw prezentowana jest w postaci listy.

66. | System umozliwia automatyczne przeliczanie ilosci leku na podstawie wprowadzonego dawkowania.
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67. | System umozliwia wydrukowanie listy lekéw dla pacjenta z dawkowaniem.

68. | System umozliwia wystawianie i drukowanie dawkowania leku.

69. | System umozliwia wydruk recepty zgodnie z przepisami.

70. | System umozliwia udostepnienie katalogu ustug Swiadczonych i kontraktowanych przez jednostke.

71. | System umozliwia import danych uméw (oraz anekséw) z ptatnikiem publicznym.

72. | System przeglada liste uméw z ptatnikiem publicznym oraz planu rzeczowo-finansowego.

73. | System umozliwia przegladanie zrealizowanych zlecen za dany okres.

74. | System umozliwia wyswietlenie wykonanych swiadczen w podziale na sprawozdania finansowe oraz
sprawozdania rzeczowe.

75. | System umozliwia rozliczanie Swiadczen na podstawie przepiséw o koordynacji - pacjenci z Unii Europejskie;j.

76. | System umozliwia generowanie wydrukéw sprawozdan.

77. | System umozliwia generowanie wydrukow do sprawozdan (sprawozdawczo$¢ wymagana przez NFZ -
zataczniki do faktur pacjenci UE, rozliczania z decyzji administracyjnej, chemioterapia itp.).

78. | System okresla jednostki organizacyjne $Swiadczgce poszczegdlne ustugi (szczegdlne istotne w przypadku
kilku jednostek swiadczgcych te samg ustuge).

79. | System umozliwia ewidencje ilosciowo-wartosciowg zakontraktowanych ustug.

80. | System umozliwia ewidencje aneksow do kontraktéw.

81. | W systemie jest mozliwos¢ ewidencji informacji o realizacji Swiadczen w ramach kontraktéw miesiecznych,
w podziale na zakontraktowane ustugi z doktadnoscig do jednostek swiadczgcych ustugi.

82. | System umozliwia analityczng ewidencje realizowanych kontraktéw z okresleniem pacjentow, dla ktorych
zostaty wykonane ustugi.

83. | System umozliwia generowanie sprawozdan do systeméw rozliczeniowych ptatnikéw w formatach
wymaganych przez NFZ.

84. | System umozliwia sprawdzanie poprawnosci rozliczenia kontraktu oraz generowanie raportéow z
wykorzystaniem mozliwosci programu MS Excel.

85. | System umozliwia eksport dokumentéw ksiegowych do systemu Finansowo - Ksiegowego.

86. | System umozliwia integracje z systemem Finansowo - Ksiegowym na poziomie wspdélnych stownikow:
kontrahentdw, typow kontrahentdéw, placéwek oraz osrodkéw i miejsc powstawania kosztow (OPK i MPK).

87. | System umozliwia w momencie zapisania $wiadczenia aktualng prezentacje jego wartosci punktowej.

88. | System umozliwia wyszukiwanie pacjentow po okreslonym kryterium (nazwisko i imie, numer kartoteki,
PESEL, telefon).

89. | System posiada mozliwos¢ zmiany sposobu wyszukiwania pacjentéw pomiedzy PESEL a nazwisko i imie.

90. | System umozliwia korekte danych skierowania.

91. | System umozliwia wyszukiwanie pacjenta po okreslonym kryterium podczas rejestraciji.
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92. | System umozliwia kopiowanie danych z poprzednich wizyt pacjenta.

93. | System umozliwia wprowadzenie danych skierowania (jednostka kierujgca, lekarz kierujgcy, rozpoznanie ze
skierowania) i wykorzystania p6zniej tych danych do wielu wizyt tego samego pacjenta.

94. | System umozliwia automatyczne generowanie historii zdrowia i choroby zaraz po zamknieciu wizyty oraz
ztozenie podpisu elektronicznego oraz zarchiwizowanie dokumentu.

95. | System umozliwia rezerwacje wizyt pacjentéw w terminach pracy lekarzy/ gabinetéw/ pracowni.

96. | System umozliwia tworzenie bazy pacjentdw oraz gromadzenie niezbednych informacji wymaganych przez
NFZ.

97. | System umozliwia wprowadzenie informacji o kierujgcym na Swiadczenie (lekarz - numer prawa
wykonywania zawodu lekarza, poradnia - kod resortowy, jednostka - numer umowy).

98. | System umozliwia tworzenie bazy jednostek, ktére kierujg na swiadczenie.

99. | System umozliwia wyszukiwanie wolnych terminéw pracy pracownikéw, gabinetéw i szybkie przejscie do
wskazanego wolnego terminu w celu rejestracji wizyty.

100. | System umozliwia automatyczne tworzenie kolejek oczekujgcych dla NFZ na podstawie zarezerwowanych
wizyt w terminarzu (tylko wybrane wizyty — pierwszorazowe zgodnie z zasadami prowadzenia kolejek).

101. | System umozliwia tworzenie zestawien statystycznych z iloSci umdwionych wizyt z uwzglednieniem
dodatkowych kryteridw: wizyty dla wybranego lekarza/ gabinetu/ pracowni; wizyty na dany dzien,
rezerwacje wybranego swiadczenia itp..

102. | System umozliwia zmiane rezerwacji dla wybranego lekarza na innego.

103. | System umozliwia wydruk listy zarezerwowanych wizyt w danych dniach, dla danego lekarza/ gabinetu/
pracowni.

104. | System umozliwia wyrdznienie wizyt, ktére zostaty juz wykonane.

105. | System umozliwia rejestracje pacjentow do lekarza przez Internet.

106. | System umozliwia prowadzenie karty cigzy pacjentek

107. | System umozliwia blokade modyfikacji uzupetnionych opiséw wizyty po ich zatwierdzeniu przez lekarza

108. | System umozliwia dokumentowanie wszystkich zapiséw i zmian dokonywanych w danych systemu, w tym
szczegétowa dokumentacja wszystkich wpiséw i poprawek dotyczgcych wykonanych wizyt, zawierajaca co
najmniej zapis kto, kiedy i jakiej dokonat zmiany badz wpisu.

109. | System umozliwia monitorowanie kosztow zlecanych badan przez lekarza w trakcie wizyty i wizualne
powiadomienie go o tych kosztach w ramach nastepujgcych zakreséw:

—  koszt badan zleconych przez lekarza w zadanym okresie

—  koszt badan zleconych danemu pacjentowi w zadanym okresie

—  koszt badan zlecanych w trakcie danej wizyty

— Sprawdzenie czy zlecane w trakcie wizyty badania nie zostaty juz zlecone pacjentowi w zadanym
okresie i nie sg dostepne w systemie

110. | System umozliwia mozliwosé zlecania i kierowania na badania do odpowiednich miejsc ich wykonania:

— badania ktore sg wykonywane w CM ARNICA s3 kierowane wewnetrznie w systemie wytgcznie do
wykonania w CM ARNICA bez mozliwosci wystawienia zlecenia do zewnetrznej placowki
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— na badania ktore nie sg wykonywane w CM ARNICA jest wystawiane zlecenie jedynie do konkretnej
placéwki z ktérg CM ARNICA ma podpisang umowe

111.

System umozliwia mozliwos¢ automatycznej analizy i prezentacji:

—  kosztéw realizacji procedur

— ilosci i jakosci procedur realizowanych w gabinecie
— harmonogramu i czasu pracy terapeuty / lekarza
— efektywnosci pracy terapeutow / lekarzy

HIS —

Obstuga deklaracji POZ

Lp. Funkcjonalnos¢

1. System umozliwia rejestracja deklaracji POZ do lekarza, potoznej, pielegniarki sSrodowiskowej nauczania i
wychowania

2. System umozliwia przypisanie szkoty i klasy do kazdej deklaracji pielegniarki srod. naucz. i wych.

3. System umozliwia wydruk deklaracji POZ gotowej do podpisu przez pacjenta, zgodnej z aktualnym formatem

4. System umozliwia petnag obstuga sprawozdawczosci z NFZ w zakresie wysytania deklaracji POZ i odbierania
komunikatéw potwierdzajgcych w otwartym formacie XML (zbiorcze i pojedyncze wycofywanie deklaracji,
zgonow itp.)

5. System umozliwia definiowanie stownika grup wiekowych

6. System umozliwia generowanie zestawien deklaracji POZ w grupach wiekowych: 0-6, 7-65, powyzej 65, 7-19,
20-65, uwzglednianie porad cukrzycowych zgodnie z wymogami NFZ

7. System umozliwia generowanie raportéw deklaracji POZ ilosSciowo — ilos¢ pacjentdw przypisanych do
personelu, do instytucji, w grupach wiekowych dowolnie zdefiniowanych, ilos¢ zgonéw, wycofanych w
wybranym przedziale czasowym

8. System umozliwia mozliwos$¢ informowania uzytkownika o braku aktualnej deklaracji pacjenta podczas
kazdej jego rejestracji

9. System umozliwia rejestracje wiekszej liczby deklaracji POZ poprzez import np. z pliku Excela

10. System umozliwia wymuszanie przez system przestrzegania limitow ilosci zapisanych deklaracji do
poszczegdlnych typow deklaracji (lekarz, pielegniarka, potozna) zgodnie z wymogami NFZ
11. System umozliwia mozliwos¢ petnego rozliczania sie uméw POZ z NFZ tzn., mozliwos$¢

automatycznej wymiany wszystkich wymaganych danych przez NFZ z Systemem Zarzadzania Obiegiem
Informacji (SZOl): raporty statystyczne, raporty rozliczeniowe, raporty zwrotne, raporty zbiorcze z POZ i
badan, rachunki, korekty
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HIS - Punkt pobran i Punkt szczepien

Lp. Funkcjonalnos¢
1. System umozliwia rejestrowanie zlecei na badania laboratoryjne na podstawie skierowania oraz prywatne
wraz z mozliwoscig kolejkowania pacjentéw i kontrolowania kolizji kolejek.
2. Wprowadzenie nowego pacjenta (dane personalne i ubezpieczeniowe, zgodnie z wymogami obowigzujgcych
przepisow)

3. | System umozliwia realizacje zlecen na badania laboratoryjne, przestane z innych modutéw systemu, a takze
z jednostki zewnetrznej.

4. | System wspétpracuje z czytnikiem koddw kreskowych w zakresie:

- wyszukiwania pacjentow np.po kodzie kreskowym z karty pacjenta,
— wyszukiwania skierowania po kodzie kresowym ze skierowania.

5. | System umozliwia przyjecie optaty za badania, wystawienie dokumentu finansowego.

6. | System umozliwia wysytanie zlecen na badania laboratoryjne do podmiotu wykonujacego (laboratorium) z
wykorzystaniem protokotu HL7. System zapewnia petng integracje z systemem laboratorium z ktérym
wspotpracuje Zamawiajacy, czyli systemem uzywanym w firmie ALAM.

7. | System umozliwia odebranie, rejestracje i automatyczne przypisanie do odpowiedniego pacjenta wynikow
badan otrzymanych od podmiotu wykonujgcego (laboratorium) z wykorzystaniem protokotu HL7. System
zapewnia petng integracje z systemem laboratorium z ktérym wspotpracuje Zamawiajacy, czyli systemem
uzywanym w firmie ALAM.

8. | System umozliwia podczas rejestracji zlecenia, przy uzyciu czytnika sczytac kod kreskowy zlecenia z etykiety
samoprzylepnej.

9. | System umozliwia usuniecie skierowan oraz poszczegdlnych badan ze skierowania.

10| System umozliwia zmiane sposobu ptatnosci za badania laboratoryjne.

11| System umozliwia wydrukowanie skierowania.

12| System umozliwia przegladanie odebranych wynikéw badan.

13| System umozliwia tworzenie na podstawie danych w systemie dokumentac;ji oraz jej wydruk

14| System umozliwia prowadzenie Ksiegi Zabiegdw i Ksiegi Szczepien

15| System umozliwia komunikowanie sie z pozostatymi modutami systemu (w tym dostep do danych
osobowych, dokumentacji medycznej, wynikéw badan diagnostycznych, laboratoryjnych i innych)

16| System umozliwia generowanie raportéw dla kontrahentéw za wykonane zabiegi przez nich zlecone

17| System umozliwia przechowywanie i generowanie danych dla potrzeb NFZ i innych podmiotow
ubezpieczajacych pacjenta

18| System umozliwia zestawienie kosztéw wykonanych zabiegdw i zuzycia materiatow eksploatacyjnych

19/ System umozliwia mozliwosé tworzenia: BO ( bilansu otwarcia), remanentéw, kontrola standw

magazynowych, mozliwos¢ generowania raportéw w oparciu o przychody i rozchody, przyjecia i zuzycia
lekdw i materiatow w gabinecie (magazyn)
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20| System posiada lekospis, opisujgcy niezmienne cechy kazdego leku: ceny, nr serii, daty waznosci
21| System umozliwia mozliwosc¢ elektronicznej realizacji wizyty zabiegowej z petng obstugg pacjenta:
— Pobrania, iniekcje
—  szczepienia
— badanie EKG, spirometria
— zatozenie i zdjecie Holtera
— podawanie lekow (niezaleznie od drogi podania)
—  pomiar glikemii oraz inne badania wykonywane w gabinecie zabiegowym
22| System umozliwia automatyczne tworzenia i wysytke wszystkich wymaganych przepisami prawa (NFZ,
sanepid, itp.) raportow pielegniarskich (liczba i zakres raportow jest dostepna w CM ARNICA)
23| System umozliwia automatyczng analize i prezentacji:
—  kosztéw realizacji procedur
— iloscii jakosci procedur realizowanych w gabinecie
— harmonogramu pracy pielegniarek i potoznych
— efektywnosci pracy pielegniarek i potoznych
24| System umozliwia generowanie raportéw statystycznych wymaganych przepisami prawa i wytycznymi przez:
Ministersto Zdrowia, NFZ, Sanepid, Urzad Statystyczny, Wojewddzki Urzad Rejestracyjny
25| System umozliwia statystyke i zestawienia co najmniej dla ptatnikéw, zleceniodawcéw, punktéw pobran,
oddziatéw, lekarzy, NFZ, w podziatach i uktadach wymaganych przez te podmioty:
- iloSciowe i wartosciowe
- rozliczeniowe
- kosztowe
- uwzgledniajgce rdézne, definiowalne w laboratorium, typy zlecen i dodatkowe parametry pacjentow
- obszerny zestaw filtrow i sposobow sortowania danych
- definiowanie witasnych zestawien
- drukowanie w formie zaakceptowanej przez odbiorce dokumentu
26, System umozliwia gospodarke magazynowa:
prowadzenie kartoteki kontrahentow,
prowadzenie kartoteki materiatowej z automatyczng aktualizacjg standw i sygnalizacjg przekroczenia stanu
minimalnego,
weryfikacja daty przydatnosci konkretnej serii materiatéw,
ewidencja dokumentéw transakcyjnych (przychodu i rozchodu), zuzywalnych materiatéw, generowanie
zamowien, rejestracja strat i ubytkow,
okresowe zestawienia stanéw i obrotdw, ilosciowo i wartosciowo, w podziale na rodzaje materiatéw i
kontrahentow, rozliczanie dostawcéw i odbiorcow,
inwentaryzacja
27| System umozliwia manualne korekty w terminarzach wizyt zaplanowanych.
28| System umozliwia znakowanie i identyfikacje materiatdw diagnostycznych oraz dokumentéw przy pomocy
koddéw kreskowych, z uwzglednieniem specyfiki i mozliwosci czytnikow kodéw bedacych wyposazeniem
analizatorow diagnostycznych
29/ Stanowiska robocze powinny zapewni¢ mozliwos¢ podtaczenia i transmisji danych z analizatoréw i sprzetu

analitycznego — dwu kierunkowe
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30| System archiwizacji i przesytania danych powinien posiada¢ mozliwos¢ zdalnego serwisowania poprzez tgcze
telekomunikacyjne

31/ System umozliwia zlecenie rodzaju szczepionki przez lekarza w trakcie badania kwalifikacyjnego

32| Informacja o zleconej szczepionce jest dostepna jednoczesnie dla rejestracji (w celu pobrania opfaty) i
pielegniarki w celu wykonania szczepienia

33| System umozliwi przeprowadzenie szczepienia wyfgcznie po wykonaniu optaty w rejestracji

HIS — Obstuga zlecen (diagnostyka)

1. | System umozliwia rejestracje zlecen na badania laboratoryjne (diagnostyczne), specjalistyczne. Zlecenia
przejmuje odpowiedni modut.

2. | System umozliwia w momencie zlecania monitorowanie kosztow zlecanych badan, podglad przez zlecajgcego
lekarza w trakcie wizyty poprzez wyswietlanie przy kazdym dodaniu zlecenia tgcznej wartosci zlecen
wystawionych podczas tej wizyty.

—  Badan zleconych danemu pacjentowi w przeciggu ostatnich do 10 wizyt
—  Kosztéw badan zleconych danemu pacjentowi w ostatnim: miesigcu, kwartale i p6t roku
—  Kosztu badan zleconych na danej wizycie
— Czy badania ktére zamierza zleci¢ na danej wizycie nie zostaty juz zlecone temu pacjentowi w
przeciggu ostatnich 6-ciu i 12-tu miesiecy

3. | System w momencie zlecania badan przez terapeute (lekarza) nie umozliwi zlecajgcemu zamkniecia wizyty bez
zatwierdzenia ze zapoznat sie on z wszystkimi informacjami wymienionymi w punkcie 2 powyzej i akceptacji
kosztow zlecanych badan.

4. | System umozliwia zdefiniowania dowolnych pakietéow (wzorcéw) badan do zlecenia

5. | System umozliwia zlecanie serii tych samych badan

6. | System umozliwia wydruk skierowania na badanie laboratoryjne / diagnostyczne

7. | System umozliwia przeglad stanu realizacji zlecenia

8. | System umozliwia obstuge zlecen zrealizowanych czesciowo

9. | System musi umozliwiaé¢ przeglagd wynikow badan pacjenta nawet z minimalnym zakresem informacji:

—  Data i godzina zlecenia,
—  Lekarz zlecajacy,
—  Nazwa badania,
— Nazwa parametru,
—  Wynik (z zaznaczeniem wynikdw nie mieszczgcych sie w normie),
—  Jednostka,
- Norma,
- Materiat badany,
—  Dataigodzina wykonania badania
10| System musi umozliwia¢ przeglad wynikéw badan pacjenta nawet z minimalnym zakresem filtréw:

—  lekarz zlecajacy,
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—  status realizacji zlecenia,

—  data zlecenia,

—  pokazuj tylko ostatnie wyniki,

—  pokazuj tylko wyniki poza normg,

11,

System umozliwia automatyczny wydruku zlecenia na badania

12

System umozliwia odnotowanie w systemie wynikow badan wykonanych poza jednostka, z wykorzystaniem
szablonéw / wzorcow.

13,

System umozliwia eksport zleconych przez lekarzy badan do podwykonawcéw oraz import wynikdw za pomoca
pliku, ktorego format bedzie ustalony w trakcie wdrazania systemu (ewentualnie udostepnienie
podwykonawcom modutu do wprowadzania wynikéw on-line). Wynik widoczny dla lekarza kierujacego.

14,

System umozliwia wydruk wynikéw badan widocznych zgodnie z ustawieniem filtréow (grupa badan, pracownie
itp.)

15,

System umozliwia wykonanie raportéw z wykonanych badan z podziatem na lekarzy kierujacych, instytucji
zlecajgcych oraz podwykonawcdw realizujgcych

HIS — Obstuga Medycyny Pracy

Lp. Funkcjonalnosé
1. System umozliwia definiowanie listy obstugiwanych zaktadéw pracy
2. System umozliwia definiowanie listy stanowisk pracy dla kazdego z obstugiwanych zaktadéw pracy
3. System umozliwia przypisanie pacjentow medycyny pracy do zaktadu pracy i stanowisk
4. System umozliwia definiowanie wymaganych badan dla kazdego stanowiska
5. System umozliwia definiowanie cennika do umowy z zaktadem pracy
6. System umozliwia zapisywanie pacjentéw na badania w zaleznosci od stanowiska, na ktérym bedg pracowac
7. System umozliwia drukowanie zaswiadczen lekarskich o zdolnosci do pracy, orzeczen i odwotan od orzeczen
8. System umozliwia generowanie raportu zawierajgcego liste pacjentdow Medycyny pracy, ktérym koncza sie
terminy wykonanych badan
9. System umozliwia rozliczenia umowy za dany okres, wystawienie faktury oraz zatgcznika z listg pacjentéw

(pacjent, wykonana ustuga, koszt), monitoring realizacji umowy

HIS — Obstuga zaktadoéw rehabilitacji

Lp. Funkcjonalnos¢
1. System umozliwia definiowanie dowolnej liczby gabinetéw, sal ¢wiczen i sal zabiegowych,
2. System umozliwia definiowanie harmonogramu pracy poszczegdlnych gabinetéw, sal

(tygodniowego, miesiecznego, kwartalnego) z uwzglednieniem urlopdéw, dni Swigtecznych),
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System umozliwia definiowanie listy personelu i ich specjalnosci,

3.

4 System umozliwia definiowanie listy urzagdzen i aparatéow,

5. System umozliwia definiowanie list wykonywanych zabiegéw rehabilitacyjnych,

6. System umozliwia definiowanie $redniego czasu trwania zabiegu.

7. System umozliwia dostosowanie oprogramowania do gabinetow rehabilitacyjnych o réznych specjalnosciach
i pofaczenia z innymi modutami

3. System umozliwia wprowadzenie w harmonogramie nieobecnosci i zastepstw.

9. System umozliwia wprowadzenie nowego pacjenta (dane personalne i ubezpieczeniowe, zgodnie z
wymogami obowigzujgcych przepisdéw).

10. System umozliwia gromadzenie danych demograficznych, ubezpieczeniowych oraz historii zabiegéow
pacjenta.

11, System umozliwia umawianie terminu zabiegdw i ¢wiczen pacjenta w poszczegdlnych gabinetach, salach
¢wiczen i salach zabiegowych.

12. System umozliwia przygotowywanie list pacjentéw umowionych na zabiegi.

13. System umozliwia wydruk potwierdzenia umdwienia wizyty.

14. System umozliwia mozliwo$¢ zmiany uméwionego terminu lub anulowania zabiegu.

15. System umozliwia wprowadzanie danych dotyczacych zabiegéw (zlecen konsultacyjnych, wykonanych
procedur medycznych, procedur kontraktowych).

16. System umozliwia szybkie wyszukiwanie pacjentéw.

17. System umozliwia wydruk rachunku za wizyte.

18. System umozliwia automatyczne tworzenie historii zabiegdw pacjenta.

19. System umozliwia zestawienie pacjentdw przyjetych w danym okresie.

20. System umozliwia zestawienie pacjentéw z dang jednostkg chorobows.

1. System umozliwia zestawienie ilosci zlecen na zabiegi poszczegdlnych gabinetach, do poszczegdlnych
terapeutdéw, poszczegdlnych urzadzen oraz wg ich rodzajow.

22. System umozliwia zestawienia iloSciowe i kwotowe wykonanych ustug (zbiorcze lub z podziatem na
Zleceniodawcow, rodzaj ustugi, termin, terapeute, itp.).

23, System umozliwia zestawienia kwotowe wystawionych rachunkéw.

24. System umozliwia komputerowe prowadzenie karty wizyt i odbytych zabiegow

5. System umozliwia komunikowanie sie z innymi stanowiskami i modutami przychodni

26. System umozliwia prowadzenie rozpoznan lekarskich i zalecern medycznych

27. System umozliwia drukowanie podstawowej dokumentacji (skierowania, recepty, karty pacjenta itp.)

78, System umozliwia automatyczne przyjmowanie zlecen od wnioskodawcéw z poszczegdlnych specjalizacji

38




Fund i j
fnduzeie  COGTOWSZTL,  UriaEurcpeisk -

Program Regionalny Rozwoju Reglonainego

29.

System umozliwia automatyczne tworzenie terminarza przyjec dla pacjenta w przypadku planowania
procesu rehabilitacji dtuzszego niz jeden dzien

30.

System umozliwia reczne tworzenie terminarza przyjec¢ dla pacjenta w przypadku planowania procesu
rehabilitacji dtuzszego niz jeden dzien

31.

System umozliwia reczng modyfikacje utworzonego terminarza przyjec¢ dla pacjenta w przypadku planowania
procesu rehabilitacji dtuzszego niz jeden dzien

32.

System umozliwia automatyczne lub reczne dobieranie terapeutéw dla jak najbardziej efektywnego
planowania terminarza przyje¢ dla pacjenta w przypadku planowania procesu rehabilitacji dtuzszego niz
jeden dzien i koniecznosci jego realizacji przez wiecej niz jednego terapeute

33.

System umozliwia automatyczne lub reczne dobieranie termindw wizyt dla jak najbardziej efektywnego
planowania terminarza przyje¢ dla pacjenta w przypadku planowania procesu rehabilitacji dtuzszego niz
jeden dzien i koniecznosci jego realizacji przez jednego terapeute

34.

System w ramach umawiania pacjentow na wizyty w terminarzu umozliwia jednoczesny podglad co najmniej
3 grafikdw roznych terapeutdéw i réwnolegta prace na kazdym z tych grafikow w celu efektywnego zapisania
pacjenta do réznych terapeutow w ramach jednego osobodnia cyklu terapii.

35.

System umozliwia automatyczng analize i prezentacje:

—  kosztéw realizacji procedur

— ilosci i jakosci procedur realizowanych w gabinecie

—  harmonogramu pracy terapeutow

—  efektywnosci pracy terapeutow

—  efektywnosci wykorzystania czasu pracy terapeutdw i gabinetéw

—  efektywnosci wykorzystania sprzetu terapeutycznego

HIS - Modut do obstugi mechanizméw prowizyjnych

Lp. Funkcjonalnos¢
1. | System umozliwia liczenie prowizji dla lekarzy wg zadanego algorytmu. Algorytm musi by¢ tworzony przez
uzytkownikéw i nie moze by¢ wymagana modyfikacja programu do tego celu.
2. System umozliwia stworzenie schematéw rozliczeniowych dla kazdego pracownika osobno.
3. System musi umozliwia¢ wyliczanie prowizji na podstawie wykonania ustug zaptaconych.
4. System umozliwia zaokraglanie wyliczonej prowizji do petnych ztotych.
5. System umozliwia wydrukowanie wyliczonej prowizji oraz eksport do programu Excel.

HIS - Modut do obstugi kasy

Lp. Funkcjonalnos¢
1. System umozliwia przyjecie optaty za pojedynczg sprzedaz oraz przyjecie tacznej optaty za wszystkie sprzedaze
danego pacjenta (ustugi medyczne, towary i inne).
2. System umozliwia przyjecie optaty za dokument finansowy.

39




Fundusze m S e Unia Europejska
Europejskie “ zow l E Europejsid Fundusz
Program Regionalny ep k Rozwoju Reglonainego

System umozliwia wystawienie réznego rodzaju dokumentéw finansowych za wykonane ustugi lub towary,

> np. faktura.

4 System umozliwia przyjecie optaty za dokument finansowy w formie: gotowki, przelewu, karty ptatniczej,
przedptaty

5. System umozliwia wystawienie jednego dokumentu finansowego za zlecenia kilku pacjentow.

6. System umozliwia zmiane wystawcy dokumentu finansowego.

7. System umozliwia wystawienie faktury zaliczkowej.

3. System umozliwia wystawienie korekty dokumentu finansowego.

9. System umozliwia wyptate z kasy.

10. System umozliwia wspotprace z drukarkg fiskalng (jedna drukarka fiskalna moze obstugiwac kilka stanowisk
ptatniczych w rejestracji).

11. System umozliwia zafiskalizowanie optaty za wykonane ustugi.

12. System umozliwia reczng fiskalizacje optaty.

13. System umozliwia zafiskalizowanie faktur VAT.

14. System umozliwia wykonanie raportu dobowego oraz okresowego.

15. System umozliwia podglad oraz wydruk dokumentéw kasowych.

16. System umozliwia podglad oraz wydruk dokumentéw finansowych.

17. System umozliwia wydruk zlecen dla faktury wystawionej dla firmy oraz innej jednostki.

18. System umozliwia ustawienie sposobu numeracji dokumentow kasowych oraz finansowych.

19. System umozliwia przyjecie optaty bez wykonanej sprzedazy.

20. System umozliwia fakturowanie umoéw.

1. System umozliwia wykonanie raportu kasowego oraz jego podglad i wydruk.

22. System umozliwia przegladanie zalegtosci kontrahentéw.

23, System umozliwia komunikacje z systemem finansowo-ksiegowym bedgcym integralng czescia ZSI.

24, System umozliwia stworzenie réznego rodzaju raportow i zestawien na podstawie wystawionych dokumentéw

finansowych.

HIS - Aplikacja mobilna

Lp.

Funkcjonalnos¢

1.

Aplikacja powinna by¢ dostepna platformy: i0OS, Android, Windows Phone. Na wszystkich platformach
wymagany jest jednolity wyglad aplikacji oraz wspétpraca z systemem medycznym za pomocg bezpiecznych
ustug sieciowych. W przypadku, gdy mozliwe jest uruchomienie oferowanego ZSI tylko na jednym z tych
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systemoéw operacyjnych, Wykonawca dostarczy dodatkowo w ramach Zaméwienia dwa urzgdzenia mobilne z
tym systemem operacyjnym, ktére bedg uzywane do obstugi wizyt domowych.

9. Obstuga intuicyjna, nie wymaga przeprowadzenia szkolen z instalacji oraz obstugi.

3. Wysoki poziom bezpieczenstwa przy logowaniu poprzez zabezpieczenie hastem. Hasto musi zawieraé od 8 do
30 znakow, w tym mate i duze litery oraz cyfry (bez polskich znakéw i znakdw specjalnych).

4 Obstuga funkcjonalnosci przypominania hasta.

5 Mozliwos¢ zapisania danych pacjenta takich jak: imie, nazwisko, PESEL, data urodzenia, numer telefonu, adres
email. Mozliwos¢ wykorzystania powyzszych danych podczas rejestracji w placéwce medycznej

6. Wyszukiwanie najblizszych wolnych terminéw wizyt

7. Musi istnie¢ mozliwos¢ nawigzania kontaktu telefonicznego z placdwka bezposrednio z aplikacji typu Softphone.

3. Mozliwos¢ szybkiego wyszukiwania lekarza, przeglad dostepnych termindw oraz uméwienie wizyty lekarskiej
(ogodlnej i specjalistycznej).

9. Rezerwacja wizyty.

10. Mozliwosé przekazania do placowki informacji o stanie zdrowia (powdd rezerwacji wizyty). Opis wprowadzany
tekstowo lub poprzez wybér dostepnych podpowiedzi.

11. Dostepne powiadomienia o zblizajgcej sie wizycie.

12. Dostepne statusy wizyty np. zarezerwowana wizyta, potwierdzona wizyta, odrzucona wizyta, zrealizowana
wizyta.

13. Dostep do umdwionych wizyt, przeglad informacji zapisanych podczas rezerwacji, widocznosc¢ statusu wizyty.

14. Mozliwos¢ anulowania zarezerwowanej wizyty. Wprowadzenie informacji o powodzie anulacji.

15. Dostep do historii wszystkich zarezerwowanych i odbytych wizyt.

16. Mozliwos¢ zatozenia konta zdrowotnego pacjenta.

17. Prezentacja historii zdarzen medycznych wystepujacych na koncie zdrowotnym pacjenta.

HIS — Oddziat zabiegowy

Lp. Funkcjonalnos¢
1. | Potwierdzenie przyjecia na oddziat wraz z nadaniem numeru Ksiegi Oddziatowe;j.
2. | System umozliwia prowadzenie Ksiegi Oddziatowej zgodnie z aktualnymi wymaganiami stosownego
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia
3. | System umozliwia prowadzenie dla oddziatu nastepujacych dodatkowych ksigg zgodnych z aktualnymi

wymaganiami stosownego Rozporzadzenia Ministra Zdrowia:

—  Ksiega Odmoéw i Porad Ambulatoryjnych,

— Ksiega Zabiegéw Operacyjnych.
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System umozliwia konfiguracje klinik oraz odcinkdéw lub oddziatéw. W przypadku zalogowania sie uzytkownika
z uprawnieniami do kliniki — dostepne sg dla niego wszystkie wpisy w ksiegach oddziatowych wszystkich
oddziatéw zgrupowanych jako klinika z wyraznym oznaczeniem oddziatu.

System posiada mechanizm, umozliwiajagcy zdefiniowanie dla kazdego oddziatu limit dzienny przyjec:
mechanizm ma postac graficzng terminarza z wyrdznieniem sobét i niedziel.

System udostepnia mechanizm zbiorczego definiowania t6zek na oddziale.

System umozliwia wyszukiwanie pacjentdw w rejestrze Ksiegi Oddziatowej wg co najmniej nastepujgcych
kryteriow:

— nazwisko i imie,

—  PESEL,

— numer w Ksiedze Gtéwnej,

— numer w Ksiedze Oddziatowej,

— wiek pacjenta,

— data urodzenia pacjenta,

- pte¢ (K/M),

— identyfikator Swiadczenia,

— identyfikator pozycji rozliczeniowej.

System umozliwia zarejestrowanie przyjecia pacjenta do Ksiegi Oddziatowej w dwéch trybach: standardowo
przez rejestracje lub bezposrednio na oddziale z pominieciem rejestracji. W obu przypadkach mozliwe jest
zarejestrowanie takiego samego zestawu informacji o pacjencie.

System umozliwia zarejestrowanie przyjecia pacjenta w Ksiedze Oddziatowej wraz z petnym zakresem
informacji, okreslonym w stosownym rozporzadzaniu Ministra Zdrowia oraz dodatkowo:

rodzaj pobytu (wewnetrzny stownik Swiadczeniodawcy),

— salaitézko pobytu pacjenta,

— lekarz przyjmujacy pacjenta i / lub lekarz prowadzgcy pacjenta,

— rozpoznanie wstepne zgodnie z klasyfikacjg ICD10,

— ocena pacjenta w skali Waterlow,

— ocena pacjenta w skali Norton,

— ocena pacjenta w skali Douglas,

— ocena pacjenta w skali Braden,

— ocena pacjenta w skali CBO,

— dla kazdej z powyzszych ocen mozliwos$¢ zarejestrowania dodatkowych uwag,

— pomiary podstawowych parametrow pacjenta przy przyjeciu: temperatura, cisnienie, tetno, waga,
wzrost oraz automatyczne wyliczenie BMI.

10,

System umozliwia zarejestrowanie informacji o tzw. kategorii opieki pielegniarskiej

11,

System umozliwia zarejestrowanie informacji o umiejscowieniu odlezyny

12

System umozliwia wyszukiwanie pacjentéw lub grup pacjentéw wg okreslonych parametrow (mozliwosé
zastosowania zaawansowanych filtréw), np.:

- nazwisko i imie,

- PESEL,

- numer Ksiegi Gtdwnej,

- numer Ksiegi Oddziatowej,
- data przyjecia
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- data wypisu
- data urodzenia,
- -lekarz prowadzacy.

13] System udostepnia dla Ksiegi Oddziatowej nastepujacy minimalny zakres filtrow :
- data przyjecia, wypisu, modyfikacji, pobytu, planowanego wypisu,
- lekarz prowadzacy,
- lekarz przyjmujacy,
- wpisy: otwarte, zamkniete, zmarli, zatwierdzone, niezatwierdzone,
- rodzaj pobytu.
14] System umozliwia cofniecie przyjecia pacjenta na oddziat.
15| System umozliwia modyfikacje kartoteki pacjenta zarejestrowanej na rejestracji
16/ System umozliwia zmiane lekarza prowadzacego pacjenta oraz przechowuje petng historie zmian lekarza
prowadzgce w nastepujgcym minimalnym zakresie: nazwisko i imie lekarza, data od, data do.
17| System automatycznie wyswietla w Ksiedze Oddziatowej rozpoznanie wstepne zarejestrowane na rejestracji,
18| System prezentuje Ksiege Oddziatowg w postaci siatki danych na ktérej wyswietlane sg co najmniej
nastepujgce informacje:
— numer ksiegi gtéwnej,
— numer ksiegi oddziatowej,
— nazwisko i imie pacjenta,
— numer PESEL pacjenta,
— nazwisko i imie lekarza prowadzacego,
— data przyjecia,
— data wypisu,
W przypadku klikniecia na nagtéwki kolumn system sortuje dane wg wybranej kolumny rosngco lub malejgco.
19/ Dla kazdego pacjenta, zarejestrowanego w rejestrze Ksiegi Oddziatowej system umozliwia zarejestrowanie
nastepujgcych elementéw leczenia oraz elementéw dodatkowych:
— rozpoznania zgodnie z katalogiem ICD10,
— wykonane procedury ICD9 oraz wykonane swiadczenia do rozliczenia z OW NFZ,
—  pomiar wartosci badanych,
—  zlecenia lekarskie i pielegniarskie w zakresie opisanym w odrebnej czesci dokumentu,
— zlecenia na zabiegi w tym takze zabiegi rehabilitacyjne,
— zlecenia dodatkowe,
— dokumentacje medyczng zgodnie z wymaganiami stosownego Rozporzadzenia Ministra Zdrowia,
20/ System umozliwia rejestracje pomiarow nastepujgcych wartosci badanych:

— ci$nienie,

— diureza,

— glikemia,

—  obwdd brzucha,

— ocena bdlu,

— oddech,

— powierzchnia ciafa,
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— saturacja,

— temperatura,
— tetno,

-  waga,

— wazrost.

Dla kazdego pomiaru mozliwe jest odnotowanie osoby wykonujacej pomiar oraz daty i godziny jego
wykonania.

21| Pomiary wartosci badanych wprowadzone do systemu wyswietlane sg w postaci wykresu

22| Do wykazu wartosci badanych pobierane s3g takze pomiary zarejestrowane przy okazji rejestracji obserwacji
pielegniarskich

23| System umozliwia rejestracje rozpoznan w dwdch trybach:

— rejestracja rozpoznan z konkretnym typem: z przyjecia, z pobytu oraz z wypisu. W takim wypadku
rozpoznania rejestrowane sg w pakietach: rozpoznanie zasadnicze, trzy rozpoznania wspétistniejgce,
opis.

— rejestracja rozpoznan pojedynczych: w takim wypadku rozpoznanie zarejestrowane jako pierwsze w
kolejnosci traktowane jest jako rozpoznanie zasadnicze, a kazde kolejne rozpoznanie traktowane jest
jako rozpoznanie wspétistniejgce. Dla kazdego rozpoznania mozliwe jest zarejestrowanie odrebnych
uwag.

24| System umozliwia zamkniecie wpisu Ksiegi Oddziatowe] dla pacjenta wraz z zastosowaniem wszystkich
indywidualnych walidacji dla oddziatu, okreslonych na jego kartotece zdefiniowanych na etapie wdrozenia.

25/ Przy wypisie pacjenta system wyswietla liste wszystkich brakéw i btedéw wykrytych podczas stosowania
walidacji oddziatowych.

26/ System umozliwia cofniecie wypisu pacjenta

27/ System umozliwia rejestracje wykonanych pacjentowi procedur ICD9. Dla kazdej procedury mozliwe jest
zarejestrowanie co najmniej nastepujacego zakresu danych:

— nazwa ustugi zgodnie z klasyfikacjg ICD9,

—  krotnos$¢ wykonania,

— data poczatkowa i koricowa wykonania (z godzing lub bez — w zaleznosci od konfiguracji),

—  pracownik wykonujacy,

— rodzaj procedury

28| System umozliwia automatyczng rejestracje procedur ICD9 na podstawie zrealizowanych badan
laboratoryjnych, diagnostycznych oraz konsultacji

29| System umozliwia wykorzystanie mechanizmu kopiowania procedur ICD9 na kolejne dni

30| System umozliwia rejestracje grup procedur ICD9

31| System umozliwia przypisanie do kazdej procedury ICD9 formularza ze wzorem opisu lub zdefiniowania
szablonu opisowego o kodzie danej procedury ICD9 ze wzorem opisu

32| W przypadku gdy dla procedury zdefiniowano tzw. koszt normatywny to prezentowany jest on w oknie
rejestracji procedury ICD9.

33| System umozliwia wypetnianie i drukowanie standardowych drukéw (Karta Statystyczna, Karta Zgtoszenia

Choroby Zakaznej, itp.) zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie rodzajéw z zakresu
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania.
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34

System udostepnia statystyke obtozenia z informacjami o wykorzystaniu tézek na sali oraz mozliwosc
przenoszenia pacjentdw w obrebie Oddziatu.

35,

9]

System posiada zestaw standardowych zestawien i raportéw, m.in.:

— zestawienie dzienne oddziatu: lista pacjentdw przyjetych, lista pacjentéw przebywajgcych w oddziale,
lista pacjentéw wypisanych,

— obfozenie tézek,

— zestawienie ruchu chorych,

— zestawienie dni pobytu,

—  przeniesienia z innych oddziatow,

— rejestr zlecen dla sali zabiegowej,

—  zlecenia dodatkowe do realizacji,

— raport hospitalizacji,

— zestawienia opieki pielegniarskiej: zestawienie ilosciowe pacjentdw, zestawienie imienne pacjentow,
druk kategorii pacjentdw, zestawienie ilosci pacjentow wedtug kategorii dniami,

— Ksiega raportow pielegniarskich i lekarskich,

— wydruk Ksiegi oddziatowej,

— wydruk Ksiegi raportéw: wydruk Ksiegi raportow lekarskich, wydruk Ksiegi raportéw pielegniarskich,
wydruk anestezjologicznej Ksiegi raportéw lekarskich, wydruk anestezjologicznej Ksiegi raportow
pielegniarskich,

— zestawienie kart obserwacji,

— zestawienie pacjentdw na dzien.

HIS —

Blok Zabiegowy / Sala Zabiegowa

Lp.

Funkcjonalnos¢

1.

Przypisanie zespotéw chirurgicznych i anestezjologicznych do wykonania danych zabiegdw z mozliwoscig
podgladu na oddziatach.

Planowanie zabiegdw, w szczegdlnosci:

— datyigodziny,

— miejsca (sala operacyjna),
—  tytutu zabiegu,

— rodzaju znieczulenia,

— inne uwagi.

Potwierdzanie przyjecia pacjenta na wykonanie zabiegu.

Obstuga znacznikdw czasowych, w szczegdlnosci:

— wijazd na sale zabiegowg,
— rozpoczecie zabiegu,

— zakonczenie zabiegu,

— wybudzenie,

— wyjazd z sali zabiegowej.

Prowadzenie ewidencji m.in.:

—  Ksiegi Sali Zabiegowej,
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— wykonanych procedur medycznych,

— dokumentacji zabiegowej, w tym karty zabiegowej pacjenta,

—  protokotéw pielegniarskich,

—  zuzytych lekow i materiatéw (ze zdefiniowanymi w systemie kosztami).

6. | Generowanie raportéw zdefiniowanych przez uzytkownika lub gotowych w systemie, takich jak m.in.:
— wykorzystanie sal (czas),
— przekrojowe analizy na podstawie wprowadzonych danych.
7. | Aktualizacja on-line stanéw magazynowych apteczek, magazynu depozytdbw na podstawie np.
zewidencjonowanego zuzycia po wprowadzeniu zmian przez operatora.
8. | Odnotowywanie zuzycia sprzetu jednorazowego oraz narzedzi.
9. | Ksiega Sali Zabiegowej umozliwia generowanie schematéw opiséw zabiegu do wyboru.
10| Istnieje mozliwo$¢ podziatu kosztow Sali Zabiegowej na poszczegdlne zabiegi, w szczegdlnosci koszty
materiatéw medycznych i lekéw, ktére zamawia Sala Zabiegowa muszg obcigza¢ danego pacjenta, ktéry trafia
na zabieg.
11| Utworzenie magazynu depozytu
12] Automatyczne przyjecie pacjenta na blok zabiegowy po odczytaniu kodu kreskowego pacjenta

HIS - Zlecenia Medyczne: badania laboratoryjne i diagnostyczne

Lp.

Funkcjonalnosé

1.

System udostepnia panel rejestracji i przegladu zlecen lekarskich i pielegniarskich, umozliwiajacy rejestracje
oraz przeglad wynikow realizacji co najmniej nastepujacych rodzajow zlecen:

—  zlecenia na badania laboratoryjne (w tym: analityka, mikrobiologia, patomorfologia, serologia),

— zlecenia na badania diagnostyczne,

—  zlecenia na transport medyczny,

— zlecenia na zabiegi operacyjne,

— zlecenia na zabiegi w gabinecie,

—  zlecenia na konsultacje lekarska,

— zlecenia na konsultacje u innego lekarza (specjalisty)

— zlecenia na konsultacje rehabilitacyjng,

— zlecenia na konsultacje anestezjologiczng,

— zlecenia dodatkowe wg stownika zdefiniowanego przez jednostke,
Kazdy rodzaj zlecenia oznaczony jest w widoku innym kolorem lub w zaktadkach w zaleznosci od konfiguracji

Poszczegdlne rodzaje zlecen dostepne sg na oddzielnych zaktadkach do ktérych dostep ograniczony jest
konkretnymi uprawnieniami uzytkownika

Panel rejestracji i przegladu wynikéw zlecen udostepnia okno przeglagdu wszystkich zlecen. Okno umozliwia
co najmniej:

— wyswietlenie wszystkich zlecen oddziatu lub konkretnego pacjenta,

— wysSwietlenie wybranych rodzajéw zlecen,

— wyswietlenie zlecen zarejestrowanych tylko przez wybranego pracownika,

— wysSwietlenie zlecen z konkretnego okresu czasu,
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— wyswietlenie zlecen z konkretnym statusem,
— posortowanie wyswietlanych zlecen wg daty zlecenia, daty planowanej realizacji, pacjenta,

pracownika.
4.| Ppanel umozliwia zarejestrowanie dowolnego rodzaju zlecenia z jednego okna
5.| Panel umozliwia zarejestrowanie wyniku badania wykonanego poza przychodnia
6.| Panel umozliwia wtaczenie i wytgczenie listy pacjentéw
7.] Lista pacjentéw dostepna w panelu udostepnia nastepujacy minimalny zakres filtrow:
— nazwisko i imie pacjenta,
— numer PESEL pacjenta,
— numer w Ksiedze Gtownej,
— numer w Ksiedze Oddziatowej,
— pteé pacjenta (K/M),
— data przyjecia, wypisu, modyfikacji,
—  tryb wypisu: wszystkie, otwarte, zamkniete,
— lekarz prowadzacy.
8.1 W przypadku zleceri na lek widocznych w panelu system umozliwia co najmniej:
—  przeglad szczegotowej karty zlecenia,
— edycje lub usuniecie zlecenia,
— przeglad wydanych lekéw w razie gdy zlecenie ma status zrealizowane.
9.| W przypadku zleceri na badania laboratoryjne w panelu system umozliwia co najmniej:
—  przeglad szczegotowej karty zlecenia,
— edycje lub usuniecie zlecenia,
—  przeglad wyniku w razie gdy zlecenie ma status zrealizowane.
— Informacje na temat kosztéw zlecanych badan w trakcie wizyty
— Informacje na temat kosztéw badan zleconych w ostatnich 6-ciu miesigcach
— Informacje czy dane zlecenie byto zlecane w okresie ostatnich 6-ciu miesiecy danemu pacjentowi
—  taczny koszt zleconych badan za wybrany okres
— Informacje te majg by¢ dostepne do wiadomosci lekarza w trakcie zlecania badan na wizycie
— Lekarz nie ma mozliwosci zamkniecia wizyty bez potwierdzenia akceptacji lub odrzucenia zleconego
zakresu badan
10| W przypadku zlecen na badania diagnostyczne w panelu system umozliwia co najmniej:
—  przeglad szczegotowej karty zlecenia,
— edycje lub usuniecie zlecenia,
—  przeglad wyniku w razie gdy zlecenie ma status zrealizowane.
— Informacje na temat kosztéw zlecanych badan w trakcie wizyty
— Informacje na temat kosztéw badan zleconych w ostatnich 6-ciu miesigcach
— Informacje czy dane zlecenie byto zlecane w okresie ostatnich 6-ciu miesiecy danemu pacjentowi
—  taczny koszt zleconych badan za wybrany okres
— Informacje te majg by¢ dostepne do wiadomosci lekarza w trakcie zlecania badan na wizycie
— Lekarz nie ma mozliwosci zamkniecia wizyty bez potwierdzenia akceptacji lub odrzucenia zleconego
zakresu badan
11

System udostepnia mechanizm rejestracji zlecen na badania laboratoryjne, ktéry umozliwia co najmniej:
— rejestracje, podpisanie elektroniczne/autoryzacje oraz wydruk zlecenia na badanie analityczne,
— rejestracje, podpisanie elektroniczne/autoryzacje oraz wydruk zlecenia na badanie mikrobiologiczne,
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— rejestracje, podpisanie elektroniczne/autoryzacje oraz wydruk zlecenia na badanie patomorfologiczne,
—  przeglad wynikéw zleconych badan.

12} Okno rejestracji zlecenia na badanie laboratoryjne umozliwia zarejestrowanie:
— daty rejestracji zlecenia z automatyczng podpowiedzig biezacej daty,
— daty planowanej realizacji z automatyczng podpowiedzig biezgcej daty oraz mozliwoscig
automatycznego ustawienia odpowiedniego wyprzedzenia czasowego,
— lekarza kierujacego z automatycznym podpowiadaniem na podstawie zalogowanego uzytkownika,
— uwag dla laboratorium,
— uwag dla pielegniarki pobierajacej materiat
Okno umozliwia ukrycie w/w informacji.
13} Okno rejestracji zlecenia na badanie laboratoryjne prezentuje grupy badar laboratoryjnych na liscie w ktérej:
— grupy badan wyswietlane sg w kolejnosci ustalonej dla oddziatu,
— badania oraz ich kolejno$¢ w ramach grupy ustalona jest dla oddziatu,
— kazde badanie oznaczone jest skrotem oraz nazwa,
— dla kazdej z grup mozliwe jest okreslenie innego wzorca wydruku skierowana zastosowanie réznych
filtréw.

14 Jedli podziat badan na grupy odzwierciedla strukture organizacyjng pracowni laboratoryjnych — system
automatyczne rozdzieli badania z réznych grup zlecone przez lekarza na jednym zleceniu i zarejestruje
odrebne zlecenie dla kazdej z pracowni.

15/ Lista grup badan laboratoryjnych w odrebnych zaktadkach wyswietla:

— badania najczesciej zlecane przez oddziat,
— badania pozostate,
—  pakiety badan laboratoryjnych zdefiniowane dla oddziatu lub dla uzytkownika.

16| system pozwala na rejestrowanie 8- i 10-znakowych kodéw kreskowych zlecen
do laboratoriéw zewnetrznych.

17/ W oknie rejestracji zlecenia na badania laboratoryjne mozliwe jest zapisanie zaznaczonych badan jako tzw.
pakietu. System udostepnia mozliwos¢ tworzenia pakietéw uzytkownikdéw — takie pakiety widoczne sg tylko
dla uzytkownika, ktéry je stworzyt —lub dla oddziatu —takie pakiety widoczne sg dla wszystkich uzytkownikéw
przypisanych do oddziatu.

18 W oknie rejestracji zlecenia na badania laboratoryjne mozliwe jest wyszukanie konkretnego badania wedtug
ciggu znakéw. Po wpisaniu ciggu znakéw w pole wyszukiwania system odnajduje wszystkie nazwy badan
spetniajacych warunek wyszukiwania i zaznacza je na liscie.

19| W oknie rejestracji zlecenia na badania laboratoryjne po wybraniu (zaznaczeniu) zlecanych badan — system
prezentuje je na liscie wraz z informacjg o materiale badanym oraz koszcie badania.

20 W razie gdy badanie moze by¢ wykonane tylko na jednym rodzaju materiatu system podpowiada materiat
automatycznie. Jesli badanie moze by¢ wykonane na réznych rodzajach materiatu system podpowiada
automatycznie domysiny materiat oraz umozliwia jego zmiane. Jesli dla badania nie okreslono rodzaju
materiatu na ktérym ma zosta¢ wykonane — system uniemozliwia zapisanie zlecenia.

21 System umozliwia tzw. dozlecanie nowego badana do istniejacej i pobranej wczeéniej od pacjenta prébki. W
takim wypadku informacja o tym, ze jest to badanie dozlecanie prezentowana jest na tej samej liscie na ktorej
wyswietlany jest rodzaj materiatu badanego.

22

Przeglad tabelaryczny wynikéw badan udostepnia widok co najmniej w zakresie:
— nazwa badania,

nazwa parametru,

jednostka,

—  norma,

data i godzina wykonania badania lub data wykonania badania,
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— wynik badania.

23

System umozliwia prdcz przegladu wynikdw badan rowniez wygenerowanie zestawien:
- wynikéw poszczegdlnych parametréw pogrupowanych wg nazw badan,
- wynikow poszczegdlnych parametrow pogrupowanych wg typow badan
- wynikow badan aktualnych oraz archiwalnych,

- wynikow z zadanego okresu czasu,

- wynikéw badan tylko wchodzacych w skfad konkretnych pakietéow,

- wynikéw badan od najstarszych do najnowszych,

- wynikéw badan od najnowszych do najstarszych,

- wynikéw badan wraz z datg wykonania,

- wynikéw badan wraz z datg pobrania materiatu,

- wynikéw badan wraz z datg i godzina.

24

Przeglad tabelaryczny wynikéw badan udostepnia dla kazdego wybranego przez uzytkownika wyniku badania
przeglad wyniku w postaci klasycznej, tekstowe;j

25

Dla kazdego wyniku badania mozliwe jest dotgczenie uwag lub tez dodatkowych informacji do tego wyniku
w postaci tekstowe;j.

26

Wyniki badan znajdujgcych sie poza normga sg w tabelce wyrdznione

27

Przeglad tekstowy wynikdéw badan udostepnia widok co najmniej w zakresie:
— nazwa badania,
— wynik,
— jednostka,
— norma,
—  opis,
— data pobrania materiatu,
— nazwa pobranego materiatu,
— lekarz zlecajacy badanie,
— data wykonania badania.

2

[o.0]

Przeglad tabelaryczny pojedynczych badan udostepnia widok co najmniej w zakresie:
— liste nazw badan wyrdznionych wg grupy w ktdrej badanie sie znajduje,

— tabelaryczng prezentacje wynikdéw badan w zakresie zgodnym z przegladem tabelarycznym opisanym
powyzej.

29

Przeglad tabelaryczny pojedynczych badan umozliwia co najmniej:
— wyswietlanie wynikéw z zadanego okresu czasu,
— wyswietlanie wynikéw badan zleconych przez konkretnego lekarza zlecajgcego,
— wyswietlanie wynikéw badan aktualnych oraz archiwalnych.

30

Okno rejestracji zlecenia na badanie patomorfologiczne umozliwia zapisanie co najmnie;j:
— numeru zlecenia,
—  rozpoznania,
— istotnych danych klinicznych,
— nazwa badania,
— materiat na ktérym badanie bedzie wykonywane,
— informacje o topografii,
— dodatkowy opis.

31

System umozliwia automatyczne zarejestrowanie procedury ICD9 na podstawie zrealizowanego badania
laboratoryjnego po uprzednim skonfigurowaniu takich powigzan
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32l Okno grupowej rejestracji zlecer na badania laboratoryjne umozliwia co najmniej:
— wyswietlenie w postaci tabeli listy badan oraz listy pacjentéw,

— wyswietlenie tylko badan z konkretnych grup,

— wyswietlenie tylko konkretnego badania,

— zarejestrowanie zlecenia na badania.

33| Roboczy przeglad listy zlecen udostepnia co najmniej widok:

— liste zlecen na badania laboratoryjne zarejestrowane dla pacjenta z minimalnym zakresem danych:
data zlecenia, data planowanego wykonania, data wykonania, lekarz zlecajacy, status zlecenia, status
zlecenia HL7 (jesli dotyczy),

— liste badan zleconych w ramach kazdego zlecenia z minimalnym zakresem danych: skrét badania,
nazwa badania, data wykonania badania, status, ustuga ICD9,

— liste wynikdéw kazdego z badan z minimalnym zakresem: nazwa parametru, wynik, norma, opis.

34 system udostepnia odrebne okno dla pielegniarek, pozwalajgce na obstuge zlecer na badania laboratoryjne

35 Okno obstugi zlecer na badania laboratoryjne prezentuje liste zleceri co najmniej w zakresie
—  tryb zlecenia (cito / zwykte),
— data zarejestrowania zlecenia,
— nazwisko i imie pacjenta,
— data planowanej realizacji,
—  status zlecenia,
—  kod kreskowy,
— lekarz kierujacy.
W szczegotach zlecen:

nazwa badania,

materiat na ktéorym wykonane ma by¢ badanie,

pobierajgcy,

data pobrania.

36 Okno obstugi zlecen na badania laboratoryjne wyswietla uwagi dla pielegniarki pobierajacej materiat,
zarejestrowane przez lekarza zlecajgcego badanie

37 Okno obstugi zlecer na badania laboratoryjne umozliwia co najmniej:

—  przypisanie kodu zlecenia,

— usuniecie kodu zlecenia

—  przypisanie kodow prébek,

— automatyczne uzupetnienie daty pobrania oraz osoby pobierajgcej w momencie sczytania kodow
probek,

— zmiane materiatu na ktérym wykonane ma by¢ badanie,

— zatwierdzenie okodowanych zlecen,

— wydrukowanie listy materiatéw pobranych od pacjentow.

38  Okno obstugi zlecen prezentuje liste probek i wyswietlane sg nazwy badan do wykonania na prébkach.

39 Okno obstugi zlecen na badania laboratoryjne udostepnia minimalny zakres filtréw:
—  pacjent,

— data planowanego wykonania badania,

— lekarz kierujacy,

—  kierunek badana,

— status zlecenia,

— tryb zlecenia,
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— uwagi dla pielegniarki.

40 Okno obstugi zlecer na badania laboratoryjne zapewnia mechanizm kontroli poprawnosci rejestracji probek
co najmniej w zakresie:

—  kontroli zgodnosci kodu zlecenia i kodoéw préobek w przypadku tego samego zlecenia,

—  kontroli wprowadzenia kodéw prébek dla wszystkich zarejestrowanych prébek (chyba, ze w
konfiguracji oznaczono iz jest mozliwe przekazanie do laboratorium zlecenia bez wszystkich
okodowanych materiatow),

—  kontroli ponownego uzycia zarejestrowanego wczesniej kodu

41 system umozliwia taka konfiguracje, aby do kazdego rodzaju prébki mozliwe byto przypisanie materiatu
badanego oraz materiatéw medycznych i towardw, ktére rozchodowane powinny by¢ z magazynu przy
zatwierdzeniu realizacji zlecenia.

42 system posiada mozliwos¢ zdefiniowania domyséinego trybu cito dla zleceri rejestrowanych na konkretnych
przypadkach

43 System udostepnia mechanizm rejestracji zleceri na badania diagnostyczne, ktéry umozliwia co najmniej
zarejestrowanie, podpisanie elektroniczne oraz wydruk skierowania na badanie diagnostyczne do systemu
RIS.

44 Okno rejestracji zlecenia na badanie diagnostyczne umozliwia zarejestrowanie:

— daty zlecenia,

— daty planowanej realizacji,

—  trybu (cito / zwykty),

— miejsce wykonania badania (przychodnia, poza przychodnig),

— badanie z opisem lub bez,

—  pracownia,

— ustuga,

— dodatkowe uwagi,

— automatyczne pobranie wynikdw badan laboratoryjnych do zlecenia.

45 system automatycznie podpowiada pracownie jesli ustuga wykonywana jest tylko w jednej pracowni

46/ System posiada mozliwosé¢ konfiguracji oddzielnego formularza i wydruku zgody pacjenta dla kazdej ustugi
zlecanej jako badanie diagnostyczne.

47\ system umozliwia blokowanie wydruku zleceri na badania diagnostyczne i laboratoryjne, ktére sa
wykonywane w CM ARNICA

48 system umozliwia operatorowi konfiguracje jakie zlecenia do jakich grup badan beda drukowane przez
terapeutdow w trakcie wizyty i wydawane pacjentom, a jakie majg by¢ realizowane jedynie w ramach obiegu
zamknietego w CM ARNICA

49 system umozliwia zarejestrowanie wielu ustug laboratoryjnych na jednym zleceniu

50 system umozliwia automatyczng rejestracje procedury ICD na podstawie zrealizowanego badania
diagnostycznego po uprzednim zdefiniowaniu takiego powigzania

51 System umozliwia wprowadzenie dodatkowego opisu wyniku badania diagnostycznego niezaleznie od opisu
przekazanego z systemu RIS. W takim wypadku opis badania otrzymany z systemu RIS takze jest dostepny w
systemie.

52

System udostepnia roboczg liste zarejestrowanych zlecen. Roboczy przeglad listy zlecenn udostepnia co
najmniej widok:
— liste zlecen na badania diagnostyczne zarejestrowane dla pacjenta z minimalnym zakresem danych:
data zlecenia, data planowanego wykonania, lekarz zlecajacy, status zlecenia, status zlecenia HL7 (jesli
dotyczy i jest inny niz status zlecenia),

— liste badan zleconych w ramach kazdego zlecenia z minimalnym zakresem danych: skrét badania,
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nazwa badania, data wykonania badania, ustuga ICD9,
tres¢ wyniku badania

53

System udostepnia mechanizm rejestracji wynikéw badan wykonanych poza systemem.

Mechanizm umozliwia zarejestrowanie co najmniej:

nazwy badania,

data wykonania badania,

informacje czy badanie zostato wykonane w przychodni czy poza nig,
opis wyniku z mozliwoscig skorzystania ze stownika.

54

System umozliwia oddzielng rejestracje wynikow badan diagnostycznych i laboratoryjnych

55

System udostepnia zbiorczy widok wszystkich wynikdéw badan laboratoryjnych pacjentéw w nastepujacym
minimalnym zakresie:

data i godzina wykonania badania,
nazwisko i imie pacjenta,

lekarz kierujacy na badanie,
nazwa badania,

parametr,

norma,

wynik.

56

Zbiorczy widok wszystkich wynikéw badan laboratoryjnych pacjentéw danego lekarza udostepnia
nastepujacy minimalny zakres filtrow:

lekarz prowadzacy,
lekarz zlecajacy,

data zlecenia od — do,
grupa badan,
pacjent,

oddziat,

57

System umozliwia tworzenie zlecen na badania komercyjne przez lekarzy, pracownikéw rejestracji i
pielegniarki.

58

System umozliwia automatyczne przyporzadkowanie wynikdéw badan do oséb ktérym wykonano badania.

59

System umozliwia analize:

Kosztéw zleconych badan za dany okres

Marzowosci zleconych badan dla jednostki

Powtarzalnosci zleconych badan dla oséb w zadanej jednostce czasu

Inne analizy statystyczne, ktére sg niezbedne do obliczenia efektywnosci dziatania jednostki

HIS - Zlecenia Medyczne: leki

Lp. Funkcjonalnos¢
1.| System udostepnia mechanizm rejestracji zlecen na leki
2 W zakresie rejestracji oraz realizacji zlecen na leki system wspétpracuje z systemem magazynowym
3

System umozliwia podglad na jednym ekranie zleconych lekéw jako elementéw historii choroby.
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System umozliwia zdefiniowanie magazynéw oddziatowych

Okno rejestracji zlecenia na lek pozwala na zarejestrowanie co najmniej:
— nazwa zlecanego leku,
— sposob dawkowania: dzienne, godzinowe, opisowe, dorazne, wlew ciagty,
—  sposob podawania,
— jednostka podania,
— uwagi do podania,
— czy lek spoza apteczki przychodnianej,
— czy lek w ramach profilaktyki okoto zabiegowej,

— w przypadku zlecenia antybiotyku: terapia celowana, empiryczna, profilaktyka okoto zabiegowa,
profilaktyka medyczna,

— czy zlecenie zwykte czy cito,
— mozliwo$¢ powigzania zlecenia z antybiogramem najpdzniej w dniu oddania systemu do eksploatacji,
— uwagi zlecajacego.

Okno rejestracji zlecenia na lek po wybraniu konkretnego leku prezentuje co najmniej:
—  postac leku,
— dawke,
— opakowanie,
— mozliwe sposoby podania,
— mozliwe jednostki rozchodu,

Oraz umozliwia dostep do nastepujgcych rozszerzonych informacji o leku najpdzniej w dniu oddania systemu
do eksploatacji:

— nazwa handlowa,
— nazwa miedzynarodowa,

— postaé, dawka, opakowanie,

ilos¢ w opakowaniu, ilo$¢ w jednostce,

—  kategoria przechowywania,

poziom uprawnien niezbedny do zlecenia leku,
— dopuszczalne sposoby podawania,

czy lek jest: trucizng, lekiem silnie dziatajgcym, lekiem bardzo silnie dziatajgcym, narkotykiem,
psychotropem, prekursorem, lekiem silnie uposledzajacym, lekiem uposledzajgcym, cytostatykiem,
pochodzi z importu docelowego, lekiem z receptariusza.

Okno rejestracji zlecenia na lek w trybie wlewu dozylnego pozwala na zarejestrowane dodatkowo:
— data rozpoczecia wlewu,
—  ilosé¢,
— jednostka,
—  status.

System udostepnia mozliwo$¢ zbudowania stownika lekdéw ztozonych w nastepujgcym minimalnym zakresie:
— nazwa leku,
— jednostka,
—  sktadniki leku: nazwa, postac, dawka, ilos¢, jednostka.

Lista lekéw dostepnych do zlecenia zawiera co najmniej nastepujgce informacje:
— nazwa leku,
—  postaé,
— dawka,
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— opakowanie,
— poziom uprawnien niezbedny do zlecenia leku,
Poszczegdlne kolumny zawierajgce informacje o ilosciach wigczane sg oddzielnymi opcjami.

10 System umozliwia zastosowanie zaawansowanego wyszukiwania w ktérym wprowadzenie do systemu nazwy
miedzynarodowej leku powoduje odszukanie wszystkich nazw handlowych lekéw, ktérych nazwa
miedzynarodowa odpowiada ciggowi znakdw wpisywanemu w wyszukiwaniu,

11 System umozliwia kontrole tzw. najmniejszej podzielnosci leku na podstawie definicji karty towaru w
systemie magazynowym. Kontrola taka powoduje brak mozliwosci zlecenia leku w dawce mniejszej niz
okreslona na karcie towaru.

12 System posiada funkcje usprawniajace rejestracje zlecen na leki w tym co najmniej:

— mozliwos¢ kopiowania zlecen na kolejne dni pojedynczo lub dla catego dnia,

— mozliwo$¢ powielenia zlecen zarejestrowanych dla konkretnego pacjenta przez wykorzystanie
schematéw zlecen terapii lekéw na innych pacjentéw,

— mozliwos¢ zarejestrowania zlecenia z czasem trwania od — do,

— mozliwos¢ zarejestrowana schematu terapeutycznego, sktadajgcego sie z kompletu lekéw,

13 System automatycznie zamyka zlecenia na leki w momencie zamkniecia ksiegi oddziatowe;j.

14 System udostepnia widok listy zamiennikéw dla kazdego leku

15 System udostepnia widok indywidualnej karty zlecen lekowych w ktdrej prezentowany jest nastepujgcy
minimalny zakres informacji:

— nazwa leku,

—  postac leku,

— jednostka,

—  kolejne dni podawania leku w podziale na pory: rano, potudnie, popotudnie, wieczér, noc,
—  status zlecenia (nowe, w trakcie realizacji, zrealizowane, odrzucone, wycofane)

16 System umozliwia wydanie leku w trybie "cito" bez uprzedniego wprowadzenia rejestracji zlecenia, z

mozliwoscig wprowadzenia tego zlecenia juz po podaniu leku.

17 System umozliwia wydruk indywidualnej karty zlecen lekowych oraz indywidualnej karty réznicowej w ktorej
zawarte sg tylko zmiany w zleceniach dokonane od czasu ostatniego wydruku karty zlecen

19 System umozliwia zablokowanie mozliwosci zlecania lekéw psychotropowych uzytkownikom, ktorzy nie
posiadajg uprawnien do zlecania lekow tego rodzaju.

20 System umozliwia rejestracje zlecen na leki ztozone z mozliwoscig biezgcej edycji poszczegdlnych sktadnikéw
leku na potrzeby konkretnego zlecenia i bez ingerencji w definicje leku ztozonego

21 Zlecenie na leki zarejestrowane w ZSI przekazywane jest do realizacji do sytemu magazynowego

22 System udostepnia zbiorczy rejestr zlecen na leki dla pacjentéw oddziatu

23 Rejestr zlecen na leki udostepnia nastepujgcy minimalny zakres danych:

— nazwisko i imie pacjenta,

— numer w ksiedze oddziatowej lub numer KG,
— data zlecenia,

— nazwa leku,

— dawkowanie,

— jednostka,

— sposdb podania,

—  zlecajacy,
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—  status zlecenia,

— czy zlecenie dorazne,

— czy zlecenie cito,

— czy lek spoza apteczki oddziatowej lub réwnowazna informacja.

24 Rejestr zlecen na leki udostepnia nastepujgcy minimalny zakres filtréw:
— data zlecenia od — do,

—  zlecajacy,

—  pacjent,

— ek,

— lekarz zlecajacy.

25 System udostepnia mechanizm umozliwiajgcy wystawianie recept

26 Mechanizm wystawiania recept udostepnia co najmniej nastepujace funkcje:

- mozliwos¢ wystawienia recepty Rp zgodnie z obowigzujgcym wzorem,

- mozliwos¢ wystawienia recepty Rpw zgodnie z obowigzujacym wzorem,

- mozliwos¢ wyboru zapisywanego leku z ogdlnopolskiej bazy lekéw i srodkéw medycznych
dopuszczonych do sprzedazy na terenie Polski wraz z automatycznym okresleniem poziomu
refundacji,

- mozliwos¢ zastosowania stownika uzytkownika najczesciej zapisywanych przez niego lekow,

- mozliwos¢ automatycznego pobrania do zawartosci recepty lekdw ktére pacjent przyjmowat
podczas ostatniego pobytu w jednostce

- mozliwosé wystawienia kilku recept zdefiniowanych wczeéniej jako pakiet - w terminie pdzniejszym.

HIS - Zlecenia Medyczne: zlecenia dodatkowe

Lp. Funkcjonalnos¢

System udostepnia uniwersalny mechanizm rejestracji zlecert dodatkowych lekarskich i pielegniarskich. Jako
zlecenie dodatkowe rozumieé nalezy zlecenie o dowolnej tresci.

W zakresie rejestracji oraz realizacji zlecenn dodatkowych system wspotpracuje z systemem magazynowym

Mechanizm rejestracji zlecen dodatkowych umozliwia zarejestrowanie nastepujacych minimalnych
informacji o zleceniu:

—  tresé zlecenia,

— odpowiadajgca procedura ICD9,

—  typ zlecenia (lekarskie, pielegniarskie),

—  zlecajacy,

— wykonujacy,

— data realizacji,

—  sposob realizacji: dzienne lub godzinowe,
— podpisanie elektroniczne zlecenia,

— wydruk karty zlecen.

Okno prezentacji zlecen dodatkowych prezentuje nastepujgcy minimalny zakres danych:
- tresc zlecenia,

- odpowiadajgca procedura ICD9,

- kolejne dni realizacji zlecenia,

- status zlecenia (nowe, w trakcie realizacji, zrealizowane, odrzucone, wycofane).
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Mechanizm konfiguracji zlecern dodatkowych (tresci zlecen) pozwala na okreslenie dla kazdego zlecenia co
najmniej nastepujacego zakresu danych:

— tresé zlecenia,

—  skrét,

— typ zlecenia (lekarskie, pielegniarskie),

— odpowiadajgca ustuga ICD9,

—  sposob realizacji (dzienne, godzinowe) wraz z domysinym okresleniem por realizacji,
— uwagi dodatkowe.

Lista zlecen dodatkowych udostepnia nastepujgcy minimalny zakres filtrow:
— data poczatkowa zlecenia,
— data koncowa zlecenia,

— data realizacji,

—  typ zlecenia,

—  status zlecenia,
—  pacjent,

—  zlecajacy,

— wykonujacy,

—  tresé zlecenia,

— ustuga ICD9.

Mechanizm umozliwia oznaczenie realizacji zlecenia i rejestracje nastepujacych informacji o realizacji
zlecenia:

— data realizacji,

— godzina realizacji,

— pracownik wykonujacy,

— ilos¢ wykonana,

—  opis,

—  hurtowa realizacje wielu zlecen,
— cofniecie realizacji zlecenia,

— dodanie formularza opisujgcego szczegdty realizacji zlecenia.

HIS - Zlecenia Medyczne: transport medyczny

Lp.

Funkcjonalnos¢

System umozliwia rejestracje zlecen na transport medyczny

Mechanizm rejestracji zlecenia na transport umozliwia zarejestrowanie nastepujgcego minimalnego zakresu
danych:

—  typ transportu: transport pacjenta lub transport materiatu medycznego,
— miejsce poczatkowe transportu,

— ustuga transportowa (wybdr z umowy transportowej),

— transport osobowy przejazd tam lub przejazd tam i z powrotem,

— miejsce docelowe,

— data transportu,

— lekarz kierujacy,
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—  pozycja,

— rozpoznanie,

—  powdd,

— cel przewozu,

— stopien niepetnosprawnosci,

— rodzaj Srodka transportu,

— transport z lekarzem, z ratownikiem, z sanitariuszem, reanimacyjny, kierowca,
— odptatnosé,

— dodatkowy dowolny formularz z dodatkowymi informacjami.

System udostepnia rejestr zlecen na transport w ktérym mozliwa jest ich obstuga

Rejestr zlecen na transport udostepnia nastepujgcy minimalny zakres informaciji:

— typtransportu,

— czy zlecenie faczone,

— czy materiat badany (jaki),

—  czy zlecenie utworzone przez dyspozytora,
— status zlecenia,

— lekarz kierujacy,

— ustuga,

— miejsce docelowe,

— data transportu,

— data realizacji,

—  suma kosztow,

—  zleceniobiorca,

— czy transport komercyjny,

— czy zlecenie podpisane elektronicznie,

— czy realizacja zlecenia podpisana elektroniczne.

Rejestr zlecen na transport udostepnia nastepujgcy minimalny zakres filtréw:
— data transportu, realizacji, modyfikacji od — do,

— status zlecenia: wszystkie, niezrealizowane, zrealizowane, zatwierdzone, odwotane, przyjete do
realizacji, odrzucone, przekazane do realizacji,

—  zleceniobiorca,

— lekarz,

— ustuga,

— miejsce docelowe,

—  zleceniodawca,

—  pokaz ustugi taczone.

Rejestr zlecen na transport udostepnia nastepujgcy minimalny zakres funkcji:
— rejestracja nowego zlecenia na transport,
— akceptacja lub odrzucenie zlecenia,
— poprawa zlecenia,
— usuniecie zlecenia,

- utworzenie zlecenia taczonego w taki sposdb, iz dyspozytor rejestruje dane podstawowe zlecenia
(nazwa, data transportu etc.) oraz z istniejgcych i zapisanych w systemie zlecen na transport wybiera
te, ktére powinny zostac ztgczone,

— rejestracja uwag dodatkowych do zlecenia tgczonego.
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Okno wyboru zlecen na transport do utworzenia zlecenia tgczonego zawiera nastepujgcy minimalny zakres
informacji:

nazwisko i imie pacjenta,

— nazwa materiatu badanego,
— lekarz kierujacy,

— ustuga,

— miejsce docelowe,

— data planowana,

—  zleceniobiorca.

Okno wyboru zlecen na transport do utworzenia zlecenia tgczonego udostepnia nastepujgcy minimalny
zakres filtrow:

—  lekarz,

— miejsce docelowe,

— ustuga,

— tylko zlecenia z dzisiejszg datg planowana,
— data planowana od —do.

System umozliwia ewidencje umdw transportowych w nastepujgcym minimalnym zakresie:

— symbol umowy,

— ptatnik,

— data poczatku i korica umowy,

— limit kwotowy,

— limit godzinowy,

— ustugi wraz z okresleniem ceny brutto za km, ceny brutto za h.

HIS - Analiza kosztéw ustug

Lp.

Funkcjonalnos¢

System udostepnia mechanizm pozwalajgcy na analize kosztéw ustug medycznych realizowanych w
lecznictwie stacjonarnym, ambulatoryjnym oraz pracowniach laboratoryjnych

Mechanizm umozliwia zdefiniowanie nastepujacych elementéw:

osrodek kosztéw na podstawie definicji planu kont w systemie finansowo — ksiegowym,

nadrzedny osrodek kosztéw na podstawie definicji planu kont w systemie finansowo — ksiegowym,
— planowana ilos¢ wykonan procedur (normatywna i rzeczywista),

— planowane koszty bezposrednie: normatywne,

— planowane koszty posrednie: normatywne,

— miesieczne okresy rozliczeniowe.

System prezentuje strukture osrodkéw kosztow w poszczegdlnych miesigcach rozliczeniowych

System umozliwia ewidencje nastepujacych stownikdéw:
— ustugi kosztowe,
— osrodki kosztéw,
—  grupy zawodowe,
—  materiaty,
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—  $rodki trwate,

— inne.
5. System umozliwia ewidencje kosztéw pracownikéw zatrudnionych w oparciu o kontrakt
6. System umozliwia okreslenie definicji kosztu normatywnego ustugi w nastepujagcym minimalnym zakresie:

— nazwa ustugi kosztowej (niezaleznie od nazwy procedury medycznej),

— grupa pracownikdéw biorgcych udziat w realizacji procedury wraz z okresleniem normatywnego czasu
pracy przy realizacji procedury oraz mozliwoscig pobrania z systemu kadrowo ptacowego usrednionego
kosztu wynagrodzenia pracownikdw w grupie za ostatnie 6 miesiecy,

— materiat medyczny zuzyty przy realizacji procedury wraz z okresleniem ilosci oraz mozliwoscia pobrania
usrednionego kosztu zakupu z systemu magazynowego za ostatnie 6 miesiecy,

— Srodek trwaty zuzyty przy realizacji procedury wraz z okresleniem czasu zuzycia (godziny, minuty,
sekundy) oraz mozliwoscig pobrania z systemu wspomagajgcego obstuge s$rodka trwatego
usrednionego kosztu amortyzacji srodka trwatego,

— inne sktadniki nazwane dowolnie przez operatora wraz z mozliwoscig okreslenia czasu zuzycia (godzina,
minuta, sekunda)

7. Zdefiniowany koszt normatywny dla ustugi kosztowej system prezentuje w postaci graficznej rozwijalnego
drzewka wraz z podsumowaniem kosztu normatywnego ustugi

8. System umozliwia przypisanie definicji ustugi kosztowej do osrodka kosztéw oraz do okresu rozliczeniowego

9. Mechanizm prezentowania kosztu normatywnego w graficznej postaci drzewka wspétpracuje z systemem HIS
w zakresie:

— prezentacji struktury kosztu normatywnego ustugi w momencie rejestrowania jej wykonania w
systemie HIS,

— mozliwosci uzupetnienia poszczegdlnych elementéw sktadnika normatywnego o pozycje i wartosci
rzeczywiste,

— mozliwosci usuniecia konkretnego elementu, opisanego w definicji normatywu, a nie wykorzystanego
przy realizacji ustugi,

— mozliwosci dodania nowego elementu nie opisanego w definicji normatywu, a wykorzystanego przy
realizacji ustugi,

— mozliwoscig ponownego pobrania definicji ustugi normatywnej,

— mozliwoscig usuniecia wszystkich sktadnikéw definicji,

— mozliwoscig usuniecia wszystkich sktadnikow definicji i pobrania ponownego,

— mozliwoscia usuniecia tych sktadnikdéw ktdrym nie przypisano kosztow rzeczywistych,

— mozliwoscig usuniecia wartosci rzeczywistych,

— mozliwoscig zatwierdzenia rozchodu materiatow i lekow.

10. Mechanizm prezentuje definicje kosztu normatywnego wykonania ustugi w graficznej postaci drzewka wraz z
nastepujgcymi informacjami:

— ilos¢ normatywna, ilo$¢ rzeczywista,

—  koszt normatywny, koszt rzeczywisty,

—  koszt catkowity normatywny, rzeczywisty.

11. Mechanizm kalkulacji kosztéw umozliwia pobranie wykonan ustug z systemu ambulatoryjnego,
diagnostycznego oraz laboratoryjnego
12. Mechanizm udostepnia dla kazdego okresu rozliczeniowego nastepujgce podsumowanie:

— nr konta ksiegowego osrodka kosztéw,
— nazwa osrodka kosztow,

—  koszty bezposrednie z systemu finansowo — ksiegowego,
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—  koszty posrednie z systemu finansowo — ksiegowego,

—  liczba rzeczywistych wykonan procedur w osrodku kosztow,

—  koszty normatywne wykonan realizowanych w osrodku kosztow,
—  koszty rzeczywistych wykonan realizowanych w osrodku kosztéw,
— ilosé realizacji zlecen z zewnatrz,

—  koszt realizacji zlecen z zewnatrz,

— liczba wykonan zleconych do innych osrodkow,

—  koszt wykonan zleconych do innych osrodkow,

— ilo$¢ sumaryczna wykonan wtasnych,

—  koszty sumaryczne wiasne

Podsumowanie umozliwia szczegétowa analize kosztéw ustug zleconych z innych osrodkéw co najmniej w

13.
zakresie:
— nr konta ksiegowego osrodka kosztéw,
— nazwa osrodka kosztow,
— liczba rzeczywistych wykonan,
—  koszty normatywne wykonan realizowanych w os$rodku kosztow,
—  koszty rzeczywistych wykonan realizowanych w osrodku kosztow.
14. Podsumowanie umozliwia szczegdétowa analize kosztédw ustug zleconych przez osrodek do innych osrodkow
co najmniej w zakresie:
— nr konta ksiegowego osrodka kosztéw,
— nazwa osrodka kosztow,
— liczba rzeczywistych wykonan,
—  koszty normatywne wykonan realizowanych w osrodku kosztow,
—  koszty rzeczywistych wykonan realizowanych w osrodku kosztow.
15. System udostepnia zestawienie umozliwiajgce szczegdétowa analize wykonan ustug w nastepujgcym
minimalnym zakresie:
—  skrét ustugi,
— nazwa ustugi,
— ilos¢ wykonan,
—  suma kosztéw normatywnych,
— suma kosztow rzeczywistych,
— roinica (koszty rzeczywiste — koszty normatywne).
16. Po wskazaniu w zestawieniu konkretnej ustugi mozliwe jest przeanalizowanie dla niej nastepujgcych
elementéw sumarycznie:
— nazwa normatywna wykorzystanego zasobu,
— ilos¢ normatywna wynikajgca z realizacji ustugi,
— jednostka,
—  catkowity koszt normatywny,
— nazwa rzeczywista wykorzystanego zasobu,
— ilo$¢ rzeczywista wynikajaca z realizacji ustugi,
— jednostka,
—  catkowity koszt rzeczywisty.
17. Po wskazaniu w zestawieniu konkretnej ustugi mozliwe jest przeanalizowanie dla niej nastepujgcych

elementéw szczegétowo:
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— data wykonania,

—  kod i nazwa ustugi,

—  koszt normatywny ustugi,

—  koszt rzeczywisty ustugi,

—  krotno$¢ normatywna,

—  krotnosc¢ rzeczywista,

—  rébznica,

— cena,

—  marza,

— prowizja lekarza,

— dane pracownika wykonujacego,
— osrodek kosztéw ktoéry zlecit wykonanie,
— osrodek kosztéw wykonujacy,

— dane pacjenta.

System udostepnia wykres liniowy lub stupkowy prezentujacy koszty normatywne ustugi na przestrzeni czasu

® oraz koszty rzeczywiste wykonania ustugi na przestrzeni czasu

19. System umozliwia eksport informacji o wykonaniach do systemu finansowo — ksiegowego

20. System umozliwia integracje z systemem finansowo — ksiegowym w zakresie stownika ustug kosztowych oraz
stownika osrodkow kosztu

1. System umozliwia analize efektywnosci i jakosci pracy pracownikdéw na podstawie:

—  Kosztéw realizacji ustug

—  Przychoddw generowanych przez pracownika

—  Wykorzystania normatywnego czasu pracy

— llosci przyjetych pacjentow w jednostce czasu

— llosci i wartosci zlecen komercyjnych generowanych przez pracownika

— llosci skarg

HIS - Apteka Centralna / Magazyn Centralny

Lp.

Funkcjonalnos¢

Przeglad dokumentéw rozchodu

Przeglad pozycji dokumentu rozchodu

Tworzenie dokumentow rozchodu:

rozchéd wewnetrzny,
—  przesuniecia MM,

— rozchdd kosztowy(pozwalajacy zaewidencjonowac pozycje okreslajace koszt jednostki np. utylizacja,
straty, leki przeterminowane),

— dokumenty zdefiniowane przez uzytkownika.

Korygowanie dokumentéw rozchodu

Usuwanie pozycji na dokumencie
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Wyszukiwanie dokumentéw rozchodu wg nastepujacych kryteriow:

— data wystawienia dokumentu,

— rodzaj kontrahenta,

— symbol dokumentu,

— rodzaj dokumentu,

— dokumenty zawierajgce towar

— miejsce wystawienia dokumentu

— dokumenty zawierajgce pozycje ze wskazang serig

— dokumenty zawierajgce pozycje zlecone przez wskazanego lekarza
— dokumenty zawierajace pozycje zlecone wskazanemu pacjentowi
— dokumenty utworzone przez operatora

— tylko dokumenty wskazanego typu (mozliwos¢ wskazania wiele typéw dokumentdéw na raz)

Zdejmowanie ze stanu lekéw i srodkdw przeterminowanych

Generowanie dokumentéw rozchodu na podstawie zapotrzebowania wygenerowanego w systemie

Tworzenie dokumentdw kosztowych i protokotu przekazania do utylizacji

Mozliwos¢ wygenerowania dokumentu rozchodu na podstawie odczytéw zebranych kolektorem danych.

Informowanie uzytkownika o zarejestrowanych dziataniach niepozgdanych w momencie wybrania leku do
wydania.

Automatyczne informowanie uzytkownikéw z oddziatu o zmianach wykonanych w dokumentacji apteczki
oddziatowej przez jednostke centralng, np. o korekcie przekazanego dokumentu MM czy usunieciu btednego
dokumentu przekazanego na oddziat.

Mozliwos¢ zdefiniowania takiego dokumentu wydania, ktéry umozliwi wykonanie rozchodu automatycznie na
jednostke organizacyjng, ktéra tworzy dokument tj. bez potrzeby wskazywania jednostki docelowe;j.

Mozliwos¢ zdefiniowania odpowiednikéow dla lekéw rozchodowanych oraz relacji ilosciowej pomiedzy
odpowiednikiem a lekiem. Mechanizm powinien umozliwia¢:

—  Zdefiniowanie listy towardéw, ktore moga by¢é wydane zamiast danego towaru;

— Zdefiniowanie przelicznika pomiedzy towarami, ktéry ma umozliwia¢ automatyczne przeliczenie
ilosci zlecanej przy zamianie leku do wydania;

Hierarchiczna prezentacja dokumentéw rozchodowych poczgwszy od dokumentéw pierwotnych przez ich
korekty i korekty do korekt (na nizszych poziomach drzewa hierarchii).

Edycja zapotrzebowania

Dodanie pozycji na dokument powstaty w wyniku realizacji zapotrzebowania (mozliwos¢ uzupetnienia
dokumentu o dodatkowe pozycje rozchodu nie wystepujace w zamdwieniu)

Wydruk dokumentéw

Wydruk dokumentu przekazania do utylizacji

Raportowanie pracy systemu

— Informacje o osobie wydajgcej towar
— Informacje o osobie usuwajacej/korygujacej wydanie

— Informacje o osobie tworzgcej/usuwajacej dokument
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Przegladanie towaréw wydanych okreslonemu pacjentowi

Przegladanie towardw zleconych do wydania przez okreslonego lekarza

Wyswietlanie informacji o zamiennikach (wskazywanie lekéw o tej samej nazwie miedzynarodowej)

Wydawanie z wykorzystaniem koddow kreskowych (zaréwno kodéw kreskowych EAN, koddw w standardzie
GS1-128 od producenta jak i kodéw nadanych indywidualnie)

Ustalanie regut tworzenia listy brakéw

Generowanie listy brakdéw i zaméwien

— tworzenie listy brakéw — listy lekéw ponizej stanu minimalnego
— przegladanie listy brakéw z mozliwoscig filtrowania wedtug okreslonych warunkéw
— edycja listy brakéw (zmiana ilosci zamawianej, zaokraglanie do petnych opakowan)

— tworzenie zamowien na podstawie listy brakow (recznie lub automatycznie na podstawie regut
okreslonych przez uzytkownika)

— przegladanie, edycja wczesniej utworzonych zaméwien

— wysyfanie zamoéwien do hurtowni za posrednictwem Internetu

Zmiana parametréw pozycji dokumentu (ilos¢ zakupiona, stawka podatku VAT, cena, data waznosci, seria,
PKWiU, miejsce sktadowania, mnoznik lekospisowy)

Wprowadzanie dokumentow zakupu do bufora przyjecia towaru

Wprowadzanie faktur VAT zakupu do bufora przyjecia towaru (recznie)

Whprowadzanie przesuniecia zakupu (PZ) do bufora przyjecia towaru (recznie)

Whprowadzanie remanentu poczatkowego do bufora przyjecia towaru (recznie)

Wprowadzanie dokumentow zakupu do bufora przyjecia towaru (przy pomocy tagcznosci internetowe;j)

Wprowadzanie dokumentéw zakupu do bufora przyjecia towaru (z lokalizacji na dysku lokalnym lub
sieciowym)

Wprowadzanie dokumentéw zakupu do bufora przyjecia towaru (na podstawie przygotowanego wczesniej
zamowienia)

Edycja dokumentu znajdujacego sie w buforze przyjecia towaru

Obliczenie podsumowania oraz sum czesciowych dokumentu, dla celéw kontroli poprawnosci procesu
wprowadzania dokumentu

Dopisywanie nowe] pozycji do dokumentu na podstawie stownika lekow i towaréw

Usuwanie pozycji z dokumentu zakupu w buforze przyjecia

Wydruk dokumentu PZ na podstawie wprowadzonego dokumentu zakupu

Wydruk kodéw kreskowych dla dokumentu znajdujgcego sie w buforze przyjecia towaru

Wyswietlenie ostrzezen zwigzanych z pozycjami dokumentu (kontrola realizacji zakupdéw, kontrola zgodnosci
wprowadzonych danych z informacjami znajdujacymi sie na kartach lekow)

Przeglad szczegdtowy zaewidencjonowanych dokumentéw zakupu
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Zmiana uporzgdkowania ewidencji dokumentow (wg daty wystawienia dokumentu, daty przyjecia
dokumentu dostawcy, nr dokumentu, typu dokumentu, magazynu, wartosci, daty ptatnosci)

Usuwanie dokumentu znajdujgcego sie w buforze przyjecia towaru

Wprowadzenie dokumentu znajdujgcego sie w buforze do rejestrow apteki/magazynu centralnego (przyjecie
dokumentu na stan-zatwierdzenie dokumentu)

Wprowadzanie dokumentéw korygujgcych zakupy — przeglgdanie ewidencji dokumentéw

Wyszukiwanie dokumentow w ewidencji wedtug nastepujacych kryteriéw nr dokumentu wg dostawcy, nr PZ
dla dokumentu, numeru lub nazwy dostawcy, identyfikatora technicznego (nadanego przez system)

Tworzenie dokumentu korygujacego, poprzez okreslenie pozycji korygowanych na dokumencie pierwotnym
i wskazanie rodzaju i zakresu zmian

Mozliwos¢ zdefiniowania domysinej ilosci zakupowej na karcie towaru. Domyslna ilos¢ powinna pojawiac sie
przy wprowadzaniu dostawy na stan. Brak potrzeby recznego wypetniania ilosci podczas przyjmowania
dostaw dla towardw ktore cyklicznie przychodza w tej samej ilosci zakupowe;j.

Mozliwos¢ rejestrowania faktur zbiorczych grupujacych dokumenty przychodowe z okresu wprowadzone w
ramach wszystkich magazynéw danej jednostki organizacyjnej (dokument zbiorczy dotyczgcy catej jednostki)
lub tylko w ramach wybranego magazynu (dokument ograniczony do jednego magazynu danej jednostki).

Mozliwos¢ wprowadzania faktur rozliczeniowych za uzyty dla pacjenta asortyment przyjety wczesniej od
dostawcy w depozyt. Mechanizm powinien umozliwiac:

— Utworzenie zamodwienia na fakture w oparciu o powstaty rozchdd asortymentu dostawcy

— Woprowadzenie pozycji faktury na podstawie danych z takiego zamowienia

—  Ostrzeganie jesli pozycja z faktury rozliczeniowej rézni sie ilosciowo od ilosci wydanej i zaméwionej

— Rozliczanie wieloma fakturami jednej pozycji z zamdwienia, tj. gdy np. zamdwiono fakture na 10
sztuk, a otrzymano dwie faktury po 5 sztuk uzytego towaru.

— Utworzenie jednego wspdlnego zamodwienia na fakture rozliczeniowg od dostawcy w oparciu o
rozchody asortymentu na pacjentéw z wielu oddziatéw na raz

— Rozliczenie rozchoddw, na ktdre jeszcze nie zostaty wystawione faktury

— Informowanie o zmianach w rozchodach asortymentu wzietego w depozyt pracownikéw jednostki
rozliczajgcej faktury od dostawcy

Mozliwos¢ automatycznej numeracji wewnetrznej dla wprowadzanych faktur rozliczajgcych asortyment
brany w depozyt, tj. numeracja wedtug cyklu miesiecznego lub rocznego oraz ograniczona do jednostki
organizacyjnej, magazynu jednostki lub globalna dla catej przychodni.

Obstuga réznych typow dostaw w systemie ze wzgledu na zastosowanie, w szczegdlnosci:

— rozréznienie dostaw darowych oraz stanowigcych prébki lekarskie od zwyktych dostaw
— mozliwo$é oznaczenia dostaw nie ksiegowanych i/lub nie podlegajacych kontroli limitowej (np. dary)

— mozliwos¢ definiowania wtasnych typéw dostaw z mozliwoscig zdefiniowania dla nich osobnego
konta ksiegowego oraz z mozliwoscia okreslenia czy dany typ dostawy ma podlegac kontroli limitowej
i/lub czy informacja o obrotach tej dostawy ma by¢ przekazywana do ksiegowosci.

— mozliwos$¢ okreslenia typu dostawy na etapie wprowadzania danej dostawy na magazyn

System powinien umozliwia¢ wprowadzanie podobnych dostaw w ramach tego samego dokumentu
przychodowego bez potrzeby przepisywania tych samych danych dla tych dostaw, tj. mozliwos¢
wprowadzenia kolejnej pozycji dokumentu przychodowego rdéznigcej sie tylko od poprzedniej np. numerem
serii bez potrzeby ponownego wpisywania tych samych cech przyjmowanego asortymentu (np. ceny, daty
waznosci, uwag, miejsca sktadowania, przyporzgdkowania do pakietu umowy dostawczej i innych).
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Dodawanie kolejnych pozycji w opisany sposdb powinno odbywac sie bez potrzeby opuszczania okna
wprowadzania danych opisujgcych przyjmowang dostawe tj. zatwierdzenie takiej pozycji powinno
pozostawi¢ okno wypetnione ostatnimi danymi w celu wprowadzenia kolejnej, podobnej pozycji na
podstawie wczesniej wypetnionych danych.

Obstuga koddéw kreskowych w standardzie GS1-128. System powinien zapewnia¢ nastepujgcy
funkcjonalnosc:

—  Wyszukiwanie towardw i dostaw za pomocg czytnika kodéw po kodach kreskowych zapisanych w
standardzie GS1-128;

—  Wyswietlanie informacji umieszczonych w kodzie w standardzie GS1-128 po jego odczycie czytnikiem,
takze w sytuacji gdy jeden kod kreskowy zawiera wiecej niz jedng informacje, np. date waznosci, serie
lub numer partii, kod GTIN/EAN, cene.

—  Wyszukanie towaru przy edycji dokumentu przychodu na podstawie kodu GS1-128 (w oparciu o kod
GTIN).

— Mozliwos¢ wyszukania w bazie centralnej (np. BAZYL, BLOZ) brakujgcego towaru w stowniku
przychodni na podstawie odczytu kodu GTIN i zatozenia brakujgcej karty towarowej.

— Moizliwos¢ zweryfikowania zgodnosci odczytanego kodu kreskowego z opakowania z wybranym
wczesniej towarem przy wprowadzaniu dostawy.

—  Mozliwos¢ wezytania czytnikiem numeru serii, daty waznosci, uwag i ceny na karte dostawy, jesli dane
te zostaty zawarte w odczytanym kodzie kreskowym w standardzie GS1-128.

— Mozliwos¢ powigzania wielu odczytanych z opakowan towaréw kodéw w standardzie GS1-128 z
wprowadzang dostawg. Na postawie tego powigzania wyszukiwane powinny byé odpowiednie
dostawy z uzyciem czytnika.

— Mozliwos¢ powigzania numeréw GTIN wydobytych z kodow kreskowych GS1-128 z wybranym
towarem, tak aby na tej podstawie mozliwe byto wyszukanie wtasciwego towaru z uzyciem czytnika.

— Ostrzeganie o niezgodnosci towaru, serii, ceny, daty waznosci na karcie dostawy z informacjami
odczytanymi czytnikiem z kodu kreskowego w standardzie GS1-128

— Mozliwos¢ konfiguracji okreslajgcej ktére dane moga by¢ wypetniane na karcie dostawy po odczycie
kodu w standardzie GS1-128, co ma by¢ weryfikowane i czy ma by¢ wigzana dana dostawa z
odczytanym kodem.

—  Przeglad wszystkich kodow kreskowych w standardzie GS1-128, ktére zostaty powigzane z dang karta
dostawy. Za pomocg powigzanych kodéw w standardzie GS1-128, po odczycie kodu powinno daé sie
wyszuka¢ dostawe przy wydawaniu.

— Mozliwos¢ automatycznego zwiekszania lub zmniejszania ilosci zakupowej na karcie dostawy za
pomocy odczytdw czytnikiem koddw kreskowych z opakowan. Mozliwos¢ okreslenia kierunku
zliczania  (zwiekszanie/zmniejszanie). Zwiekszanie/zmniejszanie ilo$ci zakupowej podczas
wprowadzania karty dostawy powinno odbywac sie tylko gdy wystepuje zgodnos¢ pomiedzy kodem
GTIN/EAN a kodem powigzanym z danym towarem.

— Mozliwos¢ wyszukiwania czytnikiem dokumentéw zawierajacych pozycje z odczytanym kodem
kreskowym GS1-128 powigzanym z przyjetg dostawg towaru.

— Moizliwo$é¢ wyszukania na podstawie kodu kreskowego w standardzie GS1-128 dostawy przy
wprowadzaniu réznic remanentowych

—  Mozliwo$é powigzania wielu kodow GTIN/EAN do jednej karty towarowe;j.

— Moizliwo$¢ prowadzenia przychodnianego stownika kodéw GTIN/EAN okreslajagcego liste

stosowanych kodéw w przychodni. Stownik powinien umozliwiaé przedstawienie listy stosowanych
kodéw GTIN/EAN wraz z powigzaniami do kart towarowych.

Edycja (poprawa) dokumentu przyjetego do ewidencji

Dopisywanie pozycji do bufora etykiet z kodami kreskowymi na podstawie dokumentéw zakupu znajdujgcych
sie w buforze przyjecia towaru
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Dopisywanie pozycji do bufora etykiet z kodami kreskowymi na podstawie dokumentéw zakupu przyjetych
do ewidencji

Dopisywanie pozycji do bufora etykiet z kodami kreskowymi na podstawie listy lekéw i dostaw

Wydruk etykiet z kodami kreskowymi dla pozycji znajdujgcych sie w buforze etykiet

Mozliwos$¢ zarejestrowania i rozliczania umowy na zakup towarow.

Raport informujacy o wartosci aktualnych zobowigzan wobec dostawcow.

Raport analityczny stopnia rozliczenia umowy na asortyment wziety w depozyt (asortyment komisowy) na
podstawie jego rozchodu (takze przed otrzymaniem faktury od dostawcy).

Mozliwos¢ okreslania limitow wydan tylko ilosciowych na kolejne miesigce. W szczegdlnosci:

— Mozliwos¢ utworzenia limitow tylko ilosciowych na wybrany okres, utworzenia limitéw tylko
ilosciowych na poszczegdélne miesigce wraz z uwzglednieniem trybéw naliczania budzetow (np.
pomijanie przekroczen oraz niedobordéw z poprzednich miesiecy)

— Utworzenie limitéw ilosciowych wedtug zuzycia oraz funkcjonalnosci przeliczania ilosci wedtug
zuzycia na poszczegolne miesigce w roku

— Funkcje kontroli limitdbw w trybie ilosciowym przy tworzeniu zapotrzebowan z oddziatow,
rezerwacjach asortymentu oraz przy wydawaniu towaru na oddziat.

— Mozliwos¢ automatycznego uzupetniania budzetowych planéw miesiecznych o kwoty wynikajace z
whnioskéw oddziatéw dotyczacych np. zwiekszenia wydatkow oddziatu za dany miesigc.

Mozliwos¢ doliczenia nadwyzek lub brakéw kwot budzetowych powstatych w poprzednich miesigcach do
aktualnych limitow. Mozliwo$¢ skonfigurowania doliczania tylko brakdéw / tylko nadwyzek lub brakéw i
nadwyzek lub pominiecia doliczenia tj. ani brakéw ani nadwyzek. Tworzenie limitu na nastepny miesiac
opierac sie bedzie tylko na rdznicy limitu z poprzedniego miesigca

Mozliwos¢ kontroli budzetowej dla rozchodéw asortymentu branego w depozyt. Kontrola powinna
uwzgledniaé¢ (dla magazynu z asortymentem depozytowych) wykorzystanie limitu naliczone dopiero po
zuzyciu towaru.

Obliczanie wartosci catego stanu magazynowego

Obliczanie wartosci okreslonej czesci magazynu

—  Wybdr okresdlonego filtru
Zapis zdefiniowanego filtru

Obliczanie wartosci okreslonej czesci magazynu wg zdefiniowanego wzorca Tworzenie i edycja wtasnego
wzorca

Stan catego magazynu z rozbiciem na poszczegdlne dostawy Wydruk zestawienia

Lista lekdw z podaniem aktualnej ilosci w magazynie

—  Wybdér magazynu
Wybér okreslonego filtru

Wydruk listy lekow z ostatnig ceng zakupu

—  Wybdér magazynu
—  Definiowanie przedziatow (filtra)
—  Woydruk zestawienia
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Stan okreslonej cze$ci magazynu z rozbiciem na poszczegdlne dostawy

—  Wybdr okresdlonego filtru
Zapis i edycja zdefiniowanego filtru

Stan okreslonej czesci magazynu wg zdefiniowanego wzorca z rozbiciem na dostawy. Tworzenie i edycja
wtasnego wzorca

—  Woydruk arkuszy spisu z natury bez stanéw ewidencyjnych

—  Woydruk arkuszy spisu z natury ze stanami ewidencyjnymi

—  Przeglad lekéw przeterminowanych, przeglad lekéw z krdtkimi datami przydatnosci

Wprowadzanie réznic remanentowych:

— Reczne wprowadzanie réznic

—  Wprowadzanie réznic z kolektoréw danych

— Bilans réznic remanentowych
Zatwierdzanie rdznic remanentowych

Przegladanie wybranego dokumentu réznic remanentowych. Wydruk zestawienia

Przegladanie wszystkich pozycji réznic remanentowych. Wydruk zestawienia

Przeglad i zarzadzanie lekami wstrzymanymi

— dodawanie i edycja przyczyny wstrzymania
—  wydruk listy towaréw wstrzymanych
—  wydruk protokotu zwrotu do dostawcy

wydruk raportu o dziataniach zabezpieczajgcych w sprawie wstrzymania towaru (zgodnie ze stosownym
Dziennikiem Ustaw z 2008 roku)

Dotaczanie lekdw z bazy lekdw do listy lekow w aptece/magazynie

—  Reczne dofaczanie towardw

— Dotaczanie towardow na podstawie faktur

Przyporzadkowywanie lekom z listy aptecznej koddw z bazy lekow

Wstrzymywanie wydawania okreslonych partii lekdw, dodawanie przyczyny wstrzymania

— Raporty réznic remanentowych umozliwiajagce podglad i ponowne wydrukowanie zatwierdzonych
kiedys réznic remanentowych.

—  Mozliwos¢ wydruku raportu réznic ilosciowych (nadwyzek i niedobordw) oraz wydruku raportu réznic
jakosciowych (zmiany serii, daty waznosci, itd.) wprowadzonych réznicami remanentowymi.

Mozliwos$é ewidencji réznic remanentowych zaréwno ilosciowych (nadwyzek i strat) jak i jakosciowych
uwzgledniajacych serie, date waznosci, kodu kreskowego dostawy, miejsca przechowywania oraz uwag
dotyczacych ewidencjonowanej partii leku.

Na etapie wprowadzania rdéznic remanentowych z wykorzystaniem wielu stanowisk komputerowych
informowanie w oknie wprowadzania zmian o modyfikacjach wykonywanych w tym czasie na innych
stanowiskach. Mozliwos$¢ odswiezania listy przygotowywanych réznic remanentowych o réznice wprowadzane
w tym czasie przez innych uzytkownikow.

Biezaca informacja o zarejestrowanych nadwyzkach i niedoborach (ktére powstang po zatwierdzeniu réznic)
dla wszystkich partii wybranego towaru juz na etapie wprowadzania réznic remanentowych. Informowanie o
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sumarycznym stanie zaewidencjonowanym oraz sumarycznym stanie faktycznym (po zmianach) wszystkich
partii dostaw danego towaru .

Przy wprowadzaniu rdznic remanentowych za pomoca jednego przycisku umozliwienie przepisania ilosci
ewidencyjnej partii towaru do ilosci faktycznej (stwierdzonej). Do stosowania w przypadku gdy wprowadzajgcy
réznice stwierdza ze ilo$¢ fizyczna (ze spisu z natury) zgadza sie z iloscig ewidencyjng (zastang w programie).

Przy wprowadzaniu réznic remanentowych mozliwos$¢ uzupetnienia (jednorazowym wywotaniem funkcji)
ilosci faktycznej (stwierdzonej) iloscig ewidencyjng (zastang w programie) dla wszystkich nieuzupetnionych
pozycji asortymentu. Do stosowania w przypadku gdy wprowadzajgcy rdznice chce oznaczyc i potwierdzic ze
pozostaty asortyment zgadza sieg ilosciowo z iloscig zastang w programie.

Informowanie na etapie wprowadzania réznic remanentowych (na podstawie spisu z natury) o zaistnieniu
sytuacji w ktorej kto$ wyda towar dla ktérego wprowadzono juz nowy stan inwentaryzacyjny ale jeszcze przed
zatwierdzeniem réznic remanentowych. Mozliwos¢ ponownego przeliczenia ilosci zaewidencjonowanej w
momencie wprowadzania réznicy remanentowej uwzgledniajgc powstaty w miedzyczasie rozchod.

Mozliwos¢ wprowadzania réznic remanentowych z zablokowanym wglgdem w ilos¢ ewidencyjna. Mozliwos¢
ukrycia ilosci ewidencyjnych tak, aby uzytkownik nie sugerowat sie iloscig ewidencyjng z systemu przy
wprowadzaniu ilosci faktycznej.

Raport przedstawiajacy ilosci asortymentu na stanie z mozliwoscig uwzglednienia lub pominiecia ilosci
wstrzymanej, uwzglednienia lub pominiecia ilosci zarezerwowanej oraz uwzglednienia lub pominiecia ilosci
przeterminowane;j

Szczegotowe zestawienie przychodow

Zestawienie pozycji przychoddw

Zestawienie przychoddéw z podziatem na klasy towaréw

Zestawienie przychodéw z podziatem na kody ATC

Zestawienie wydan z podziatem na kody ATC

Zestawienie wydan

Zestawienie wydan z podziatem na klasy

Zestawienie pozycji wydan

Rejestr dokumentéw wydan

Rejestr dokumentéw zakupu:

—  wszystkie,
— z podziatem na dostawcow
z podziatem na rodzaj produktu.

Rejestr wszystkich typow dokumentéw

Zamykanie okreséw rozliczeniowych

Zestawienie rozchodu do jednostek

Zestawienie rozchodu do jednostek z podziatem na klasy

Poréwnanie rozchodu do jednostek
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—  Zbiorcze zestawienie przychoddéw i rozchodéw

Ksigzka kontroli narkotykow i psychotropow

Zestawienie przychodu/rozchodu zgodnie z Dz. U. 169/2006

Zestawienie przychodu/rozchodu z rozbiciem na asortyment zawierajgcy nazwe kontrahenta, numer
dokumentu oraz ilo$¢ obrotu asortymentu w zadanym okresie)

Przegladanie rozchodu

Raport analityczny bilansowania sie faktur przychodowych przedstawiajacy analize rozchoddéw z
dokumentoéw przychodowych, tj. dla dokumentéw z wybranego okresu mozliwos$¢ analizy wartosci
przychodu, wartosci aktualnego rozchodu oraz aktualnej réznicy pomiedzy ich przychodem a rozchodem.
Raport powinien umozliwia¢ dodatkowo szczegétowy podglad listy dokumentdéw rozchodowych wraz z
wartosciami dla kazdej z pozycji dokumentu przychodowego.

Mozliwos¢ wykonania zestawienia rozchodow lekéw z podanego okresu czasu wraz z informacjg o numerze
dokumentu zakupu wydanego towaru oraz informacja o numerze PESEL i danych powigzanych z tymi
rozchodami pacjentow.

Mozliwos¢ wygenerowania zestawienia szczegdtowego rozchoddéw ze wskazaniem konkretnych typdéw
dokumentéw rozchodowych, tzn. mozliwo$¢ wykluczenia z takiego zestawienia pewnych typdéw
dokumentow ktore uzytkownik chce pomingé. W szczegdlnosci zestawienie powinno umozliwi¢ pominiecie
dokumentow wewnetrznych danej jednostki organizacyjnej (np. pomiedzy magazynami tej jednostki) tak aby
do zestawienia rozchodu nie kwalifikowaty sie rozchody wewnetrzne.

Zestawienie kart zakupu wraz z rozchodem

Generator raportéw umozliwiajgcy tworzenie dowolnych (niestandardowych) raportéw w oparciu o jezyk
zapytan SQL oraz umozliwiajacy wptyw na wyglad przygotowanego raportu.

Przegladanie bazy lekdw dotgczonej do programu

Przegladanie i edycja bazy dostawcow

Przegladanie i edycja bazy klas towaréw

Przegladanie i edycja bazy lekarzy

Przegladanie i edycja bazy pacjentéw/odbiorcéw

Przegladanie i edycja bazy klas dostawcow

Przegladanie i edycja bazy klas lekarzy

Przegladanie i edycja bazy towaréw

Przegladanie i edycja bazy miejsc sktadowania

Ustawianie opcji poszczegdlnych modutéw

Wizytéwka firmy (miejsce w systemie w ktérym mozliwe jest okreslenie nazwy podmiotu i innych danych
identyfikujgcych podmiot)
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Przegladanie i definiowanie parametrédw konfiguracyjnych stanowisk

Przegladanie i definiowanie indywidualnych uprawnien poszczegdlnych pracownikéw

Przegladanie i definiowanie grup uprawnien (rél) przypisywanych wybranym pracownikom

Przegladanie i edycja programowych stawek podatku VAT

Mozliwos¢ ograniczenia widocznosci jednostek organizacyjnych ZSI tylko do tych, ktére stosujg uzytkownicy
apteki/apteczek oddziatowych tj. mozliwos$¢ ukrycia jednostek organizacyjnych niebiorgcych udziatu w
obiegu asortymentu apteki/magazynu.

Mozliwos¢ automatycznego pobierania komunikatow z GIF o lekach wstrzymanych i wycofanych z obrotu.

Funkcja umozliwiajgca administratorowi ustawienie czasowej blokady dostepu do bazy danych i zalogowania
sie do programu wraz z mozliwoscig wystania wtasnego komunikatu z informacjg inng dla uzytkownikéw
prébujacych sie zalogowa¢ w wyznaczonym oraz inng dla uzytkownikow aktualnie zalogowanych.

Przed rozpoczeciem procesu aktualizacji sktadnikdw systemu i pobrania ich przez Internet system powinien
umozliwiaé ustawienie czasowej blokady dostepu do bazy danych i zalogowania sie do programu wraz z
mozliwoscig wystania wtasnego komunikatu z informacja inng dla uzytkownikéw prébujgcych sie zalogowa¢é
w wyznaczonym oraz inng dla uzytkownikow aktualnie zalogowanych.

Mozliwos¢ ustawienia domysinego logowania uzytkownika na dang jednostke organizacyjng i magazyn tak,
aby uzytkownik przy logowaniu nie musiat ich wskazywa¢ (automatyczne zalogowanie do oddziatu i
magazynu).

Mozliwos¢ ograniczenia godzin logowania dla wybranego uzytkownika indywidualnie we wskazanych dniach.
W szczegdlnosci okreslenie godzin pracy kiedy pracownik moze sie logowac z okresleniem dni tygodnia oraz
mozliwoscig pominiecia dni $wigtecznych.

Ustawienia systemu zgrupowane w ramach jednego modutu powinny zapewnia¢ mozliwos¢ okreslenia
wartosci tych opcji z doktadnoscia:

— niezaleznie dla kazdego z oddziatow

— niezaleznie dla kazdego magazynu

— niezaleznie dla poszczegdlnych pracownikéw.
ogolnie/domysinej wartosci dla catej przychodni.

Mozliwo$é przelogowania uzytkownika na innego bez potrzeby zamykania aplikacji/modutu.

Mozliwo$¢ automatycznego informowania administratora za pomocg wiadomosci e-mail lub komunikatami
systemu o wystgpieniu istotnych, logowanych zdarzeniach w systemie (np. praca w systemie po zmianie
lokalnej daty systemowej, blokada konta, zmiana wartosci opcji majgcej wptyw na dziatanie systemu)

Mozliwos¢ przegladu i konfigurowania (przypisywania) z poziomu jednego okna kont ksiegowych dla
obstugiwanych osrodkéw kosztow (jednostek organizacyjnych, oddziatéw), magazynéw (kont
magazynowych) oraz grup towarowych i grup dostaw (kosztéw rodzajowych).

Mozliwos¢ wglgdu w opisy nowej funkcjonalnosci jeszcze przed aktualizacjg oprogramowania zawierajgca tg
funkcjonalno$¢. Mozliwos¢ zapoznania sie ze zmianami w systemie przed pobraniem aktualizacji (bez
potrzeby aktualizowania oprogramowania).

Definiowanie struktury organizacyjnej firmy oraz wszystkich elementow sktadajgcych sie na strukture (klasy
jednostek organizacyjnych, magazyny, jednostki organizacyjne, stanowiska)
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—  Obstuga zlecen oddziatowych - zlecenia zwykte, dorazne, zlecenia na leki ztozone, zlecenia CITO i
zlecenia na leki pacjenta. Obstuga zlecern wedtug nazw handlowych, nazw miedzynarodowych,
wedtug bazy lekéw i lekdw wedtug nazw wtasnych. Podawanie przy pomocy tableta i czytnikéw
koddéw kreskowych.

Aktualizowanie informacji o najnowszych cenach DDD, kontrola cen towaréw wprowadzanych na magazyn,
kontrola i automatyczne korekty pakietéw wedtug DDD

Mechanizm przyjmowania przesunie¢ miedzymagazynowych przez jednostki docelowe

W ramach oferty na zakup ZSI, Wykonawca ma uwzgledni¢ zakup, dostawe, instalacje, uruchomienie i
szkolenie personelu (2 osoby) z zakresu obstugi czytnika kodéw kreskowych oraz kolektora danych
umozliwiajgcych realizacje funkcjonalnosci opisanych powyzej.

Dostawa czytnika i kolektora danych wymienionych powyzej stanowi integralng czes¢ procesu zakupu i
akceptacji realizacji procesu implementacji powyzszej funkcjonalnosci ZSI

HIS - Apteczka Oddziatowa

Lp. Funkcjonalnos¢
1. Sktadanie zamodwien na leki do apteki centralnej w formie elektronicznej.

2. | Odbieranie informacji o realizacji zamdwienia lekdéw z apteki centralnej.

3. | Przy wspotpracy z modutem Zlecen Lekdw system posiada mozliwosé ewidencji rozchodu lekéw na oddziaty i
na pacjenta. Lista lekdw jest zawezona do tych, ktdre aktualnie znajduja sie w apteczce oddziatowej, do ktorej
ma dostep dany uzytkownik.

4. | Ewidencja ubytkow i strat nadzwyczajnych.

5. | Ewidencja przesunieé¢ miedzy magazynami apteczek oddziatowych.

6. | Generowanie arkusza do spisu z natury.

7. | Korekta standw magazynowych (ilosciowa i jakosciowa) na podstawie arkusza spisu z natury.

8. | Mechanizm ,stop-order” (blokowanie serii lekdw - np. w odpowiedzi na komunikat GIF).

9. | Przeglad biezacych standw magazynowych (dla wybranego magazynu lub zbiorczo — dla wszystkich
magazynow).

10, Przeglad standw magazynowych na zadany dzien (dla wybranego magazynu)

11| Kontrola dat waznosci lekéw znajdujgcych sie na stanie apteczek oddziatowych (z mozliwoscig ustawienia
wyprzedzenia, z jakim majg by¢ prezentowane dane lekéw o koriczagcym sie okresie waznosci).

12| Podglad przechowywanych w systemie informacji o leku (m.in. nazwa, jednostki, producent, opakowanie).

13 Aktualizacja stanu leku (zdjecie ze stanu) w podrecznym oddziatowym magazynie lekéw w ramach
odnotowania zuzycia zasobdw w zwigzku z wizytg / badaniem pacjenta.

14 Aktualizacja stanu leku (zdjecie ze stanu) w podrecznym oddziatowym magazynie lekdw i materiatéw w ramach

obstugi zlecenia podania leku lub materiatu.
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15,

W systemie istnieje opcja zawezajgca mozliwos¢ wyboru lekdw i materiatéw tylko do tych, ktére sg aktualnie
na stanie Apteki/Magazynu Centralnego.

16,

Tworzenie zapotrzebowan (zamoéwien) oddziatowych

— wspomaganie tworzenie zamdwien na leki na podstawie zarejestrowanego rozchodu

— przegladanie i edycja zapotrzebowan (zmiana ilosci zamawianych lekdw, dodawanie nowych pozycji,
usuwanie pozycji)

—  przesyfanie zapotrzebowania do apteki centralnej po zatwierdzeniu

17,

Mozliwos¢ tworzenia zapotrzebowania na asortyment na podstawie wydan z danego okresu, ktére
automatycznie bedzie rozdzielane na odpowiednie jednostki realizujgce zapotrzebowania w oparciu o historie
otrzymania dostaw danego asortymentu z ktérych byty wydania.

18,

Mozliwos¢ utworzenia na oddziale nowego zapotrzebowania na leki na podstawie wczesniejszych
zapotrzebowan. W szczegdlnosci mozliwosé utworzenia nowego zapotrzebowania do ktérego automatycznie
umieszczone zostang towary w ilosci, ktéra nie zostata dostarczona w ramach poprzednio wystanego
zapotrzebowania z oddziatu oraz mozliwos$¢ kopiowania pozycji z wczesniej wystanych zapotrzebowan (np.
przy cyklicznym zamawianiu tego samego zbioru towaréw).

19,

Mozliwos¢ potwierdzania realizacji zlecen podan lekéw za pomoca czytnika koddw kreskowych. Podczas
potwierdzania zlecenia czytanie czytnikiem kodu kreskowego z karty pacjenta, kodu kreskowego leku lub
saszetki oraz kodu kreskowego pracownika.

20,

Mozliwo$¢ dokumentowania osobnym wydrukiem potwierdzen przyjecia towaru na oddziat (w tym takze
mozliwos¢ dokumentowania tego jako wydruk z podpisem elektronicznym)

21,

Mozliwos¢ okreslenia towaru do zwrdcenia podczas przyjmowania go na stan oddziatu od jednostki centralnej
wraz z podaniem przyczyny i uwagami dotyczacymi otrzymanej pozycji.

22|

Automatyczne informowanie uzytkownikéw z oddziatu o zmianach wykonanych w dokumentacji apteczki
oddziatowej przez jednostke centralng, np. o korekcie przekazanego dokumentu MM czy usunieciu btednego
dokumentu przekazanego na oddziat.

23,

Mozliwos¢ zdefiniowania takiego dokumentu wydania, ktory umozliwi wykonanie rozchodu automatycznie na
jednostke organizacyjna, ktéra tworzy dokument tj. bez potrzeby wskazywania jednostki docelowe;j.

24,

Informowanie uzytkownika o zarejestrowanych dziataniach niepozgdanych w momencie wybrania leku do
wydania.

25,

Mozliwos¢ przegladu zlecen do realizacji wedtug pfci pacjenta.

26,

Raporty réznic remanentowych umozliwiajgce podglad i ponowne wydrukowanie zatwierdzonych kiedys
réznic remanentowych.

27,

Mozliwos¢ wydruku raportu réznic ilosciowych (nadwyzek i niedoboréw) oraz wydruku raportu rdznic
jakosciowych (zmiany serii, daty waznosci, itd.) wprowadzonych réznicami remanentowymi.

28,

Przy wprowadzaniu réznic remanentowych mozliwos¢ uzupetnienia (jednorazowym wywotaniem funkcji) iloSci
faktycznej (stwierdzonej) iloscig ewidencyjng (zastang w programie) dla wszystkich nieuzupetnionych pozycji
asortymentu. Do stosowania w przypadku gdy wprowadzajgcy réznice chce oznaczyc¢ i potwierdzi¢ ze pozostaty
asortyment zgadza sie iloSciowo z iloscig zastang w programie.

29,

Raport przedstawiajgcy ilosci asortymentu na stanie z mozliwoscig uwzglednienia lub pominiecia ilosci
wstrzymanej, uwzglednienia lub pominiecia ilosci zarezerwowanej oraz uwzglednienia lub pominiecia ilosci
przeterminowane;j
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30,

Mozliwos¢ przelogowania uzytkownika na innego bez potrzeby zamykania aplikacji/modutu.

31,

Automatyczne informowanie uzytkownikdw z oddziatu o zmianach wykonanych w dokumentacji apteczki
oddziatowej przez jednostke centralng, np. o korekcie przekazanego dokumentu MM czy usunieciu btednego
dokumentu przekazanego na oddziat.

32,

Dwustronna wspdtpraca z modutem rejestracja w celu umozliwienia dokonywania wczedniejszych optat w
rejestracji za towary wydawane w oddziatach, w przypadku gdy nie sg one objete refundacjg z NFZ lub ptacone
w ramach umowy z innym ubezpieczycielem.

33,

Proces realizacji ptatnosci za towary, opisany powyzej zostanie zdefiniowany i wprowadzony w ramach
wdrozenia systemu do eksploatacji.

34,

W momencie wydawania leku / towaru lub wykonywania ustugi na oddziale, operator ma mozliwos¢
weryfikacji w systemie, czy ustuga ta zostata wczedniej optacona przez pacjenta w rejestracji. W przypadku
braku optaty przez pacjenta, system uniemozliwi wykonanie ustugi przez operatora.

HIS - Statystyka Medyczna

Lp. Funkcjonalnos$é
1. | Zestawienie Ruchu Chorych zawiera m.in. nastepujace dane:
— Razem leczono,
—  Zmario,
— Razem ubyto,
— Pozostato pacjentéw na dzien biezacy,
2. | Zestawienie ilosci pacjentdow w przychodni z podziatem na oddziaty. Dzienne sprawozdanie z dziatalnosci
przychodni.
3. | Tabela - zestawienie miesieczne z oddziatow:
1) Data,
2) Przyjeto do przychodni:
a) Meiczyini,
b) Kobiety,
c) Dziedi,
d) Razem,
3) Ubyto:
a) Meiczyini,
b) Kobiety,
c) Dzieci,
d) Razem,
4) llos$¢ punktow i wartosé wykonanych przyjec i pozostatych do realizacji wedtug umdw z podwykonawcami,
5) Osobodni dzieci w ramach rehabilitacji.
6) Obtozenie terapeutéw w jednostce czasu
7) Inne dane statystyczne okreslone w trakcie wdrazania projektu
4,

Tabela — zestawienia miesieczne pracownikéw
—  Efektywnos¢ wykorzystania czasu pracy

—  Efektywnos¢ odbioru zgtoszen pacjentéw przez rejestracje i kontaktow zwrotnych

—  Efektywnos¢ finansowa pracy rejestracji i terapeutéw — jaki przychdéd zostat generowany przez
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poszczegdlnych operatoréw i terapeutow
llos¢ obstuzonych pacjentéw w jednostce czasu
Czas spedzony na wykonywanie faktycznych czynnosci ws. czas spedzony w przychodni

Tabela — zestawienie raportéw rozliczeniowych z ptatnikami

Warto$¢ wystawionych faktur

Wykonanie kontraktéw i stopien wykonania kontraktow

Analiza faktycznie zaraportowanych do ptatnikéw i rozliczonych podwykonawcéow
Analiza bteddéw w raportach do ptatnikéw

Ksiega Gtowna przyjec i wypiséw (zapisy zgodne z § 26 Rozporzadzenia MZ z dnia 21.10.2010r. w sprawie
rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania) zawiera:

dane identyfikujgce przychodni,
numer kolejny pacjenta w ksiedze,

date przyjecia pacjenta, ze wskazaniem roku miesigca, dnia oraz godziny i minuty w systemie 24
godzinnym,

imie i nazwisko pacjenta,

kody resortowe komdrek organizacyjnych, w ktdrych pacjent przebywat,

rozpoznanie,

okreslenie rodzaju leczenia, w tym istotne badania diagnostyczne, wszystkie zabiegi i operacje,
date wypisu, a w przypadku zgonu pacjenta — date zgonu,

adnotacje o zleceniu transportu sanitarnego, jezeli zostato wydane,

informacje o ewentualnym pobraniu optat na zasadach okreslonych w odrebnych przepisach,
numer karty depozytowe;j.

Generowanie listy wybordow, zawierajace;j:

PESEL,

data urodzenia w uktfadzie (rok, miesiac, dzien),
nazwisko,

imie,

imie ojca,

gmina,

miejscowosé,

ulica,

nr budynku,

nr lokalu.

Generowanie Listy oczekujgcych na udzielenie swiadczenia zdrowotnego (zapisy zgodne z § 28 Rozporzadzenia
MZ z dnia 21.10.2010r. w sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania):

dane identyfikujgce przychodnie,
numer kolejny pacjenta,

date i godzine dokonania wpisu,
oznaczenie pacjenta

rozpoznanie lub powdd przyjecia,

numer telefonu lub oznaczenie innego sposobu komunikacji z pacjentem, jego przedstawicielem
ustawowym lub opiekunem,

termin udzielenia $wiadczenia zdrowotnego,
date i przyczyne skreslenia,
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— imie i nazwisko oraz podpis osoby dokonujgcej wpisu.

9| Automatyczna komunikacja Raportu Lekarskiego i Pielegniarskiego z modutem zleceri w celu pobrania
informacji o zleconych badaniach
10| Ksiega raportéw lekarskich zawiera (zapisy zgodne z § 30 Rozporzgdzenia MZ z dnia 21.10.2010r. w sprawie
rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania):
— dane identyfikujace jednostke (oznaczenia zgodne z § 10 ust. 1 pkt. 1 Rozporzgdzenia MZ z dnia
21.10.2010r. w sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania),
— numer kolejny wpisu,
— date sporzadzenia raportu,
— tres¢ raportu, w szczegdlnosci imie i nazwisko pacjenta, a w razie potrzeby inne dane pozwalajace na
ustalenie tozsamosci pacjenta, opis zdarzenia, jego okolicznosci i podjete dziatania,
— oznaczenie lekarza dokonujgcego wpisu.
11| Ksiega raportow pielegniarskich zawiera (zapisy zgodne z § 31 Rozporzadzenia MZ z dnia 21.10.2010r. w
sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania):
— dane identyfikujace jednostke (j. w.),
— numer kolejny wpisu,
— tres¢ raportu, w szczegdlnosci imie i nazwisko pacjenta, a w razie potrzeby inne dane pozwalajace na
ustalenie tozsamosci pacjenta, opis zdarzenia, jego okolicznosci i podjete dziatania,
—  statystyke oddziatu, w tym liczbe osdb przyjetych, wypisanych, zmartych,
— date sporzadzenia raportu,
— oznaczenie pielegniarki lub potoznej dokonujgcej wpisu.
12| Ksiega zabiegdw zawiera (zapisy zgodne z § 32 Rozporzadzenia MZ z dnia 21.10.2010r. w sprawie rodzajow i
zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania):
— dane identyfikujgce jednostke (j. w.),
— numer kolejny pacjenta w ksiedze,
— date wykonania zabiegu,
— imie i nazwisko oraz numer PESEL pacjenta - jezeli zostat nadany, w przypadku noworodka - numer
PESEL matki, a w razie braku numeru PESEL - serie i numer dokumentu potwierdzajgcego tozsamos¢,
— oznaczenie lekarza zlecajacego zabieg; a w przypadku, gdy zlecajagcym jest inny podmiot — takze
oznaczenie tego podmiotu,
— adnotacje o rodzaju zabiegu i jego przebiegu,
— oznaczenie lekarza albo innej osoby uprawnionej do udzielania swiadczen zdrowotnych.
13| Ksiega sali zabiegowej zawiera (zapisy zgodne z § 33 Rozporzadzenia MZ z dnia 21.10.2010r. w sprawie

rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania):

— dane identyfikujace jednostke (j. w)
— numer kolejny pacjenta w ksiedze,

— imie i nazwisko oraz numer PESEL pacjenta - jezeli zostat nadany, w przypadku noworodka - numer
PESEL matki, a w razie braku numeru PESEL - serie i numer dokumentu potwierdzajgcego tozsamos¢,

—  kod resortowy komarki organizacyjnej, w ktérej pacjent przebywat,

— rozpoznanie przedzabiegowe,

— oznaczenie lekarza kierujgcego na zabieg (a w przypadku, gdy kierujgcym jest inny podmiot — takze
oznaczenie tego podmiotu),

— oznaczenie lekarza kwalifikujgcego pacjenta do zabiegu,

— date rozpoczecia oraz zakonczenia zabiegu, ze wskazaniem roku, miesigca, dnia oraz godziny i minuty
w systemie 24-godzinnym; (uwaga czas zabiegu konieczny jest do wykazu —czes¢ analizy —Departament
Zdrowia zadaje pytania dotyczace czasu zabiegu),
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— adnotacje o rodzaju i przebiegu zabiegu,
—  szczegotowy opis zabiegu wraz z rozpoznaniem pozabiegowym,
— zlecone badania diagnostyczne,

— rodzaj znieczulenia zastosowanego u pacjenta i jego szczegdtowy opis oraz oznaczenie lekarza
anestezjologa,

— oznaczenie o0séb wchodzacych odpowiednio, w skfad zespotu zabiegowego, zespotu
anestezjologicznego, z wyszczegdlnieniem osoby kierujgcej wykonaniem zabiegu.

HIS - Mobilny modut wspierajacy prace lekarza i pielegniarki podczas wizyt domowych

Lp. Funkcjonalnos¢
Zaoferowane rozwigzanie jest dedykowanym modutem dla urzadzen mobilnych
2. | W zakresie prezentacji danych pacjenta system prezentuje dane : identyfikacyjne Pacjenta
3. | Bezposrednio z systemu mozliwe jest zlecanie lekdw, badan
4. | System dziata w oparciu o platforme Windows lub inng réwnowazng, zapewniajgcg kompatybilnos¢ i
umozliwiajgcg wspotprace z systemami Windows juz uzytkowanymi przez Zamawiajgcego).
5. | Mozliwosé pracy w trybie szkoleniowym
6. | Modut umozliwia zalogowanie sie do modutu z podaniem nazwy operatora oraz hasta zdefiniowanymi w
systemie HIS identyfikujgcych pracownika prowadzgcego wizyte.
7. | Modut uwzglednia konfiguracje uprawnien operatoréw zdefiniowang w systemie HIS.
8. | Mozliwos¢ wyboru oddziatu.
9. | Modut umozliwia wybor pracownika oraz oddziatu zgodnie z zasobami przypisanymi do zalogowanego
operatora.
10/ Modut umozliwia bezposrednie przejscie do strony pacjenta
11| Minimalny zakres informacji jaki powinna zawiera¢ strona pacjenta to:
— Dane podstawowe:
= Imie, Nazwisko,
= Wiek,
=  Data urodzenia,
=  Miejscowosc¢ i wojewddztwo zamieszkania,
=  Obywatelstwo,
—  Wartosci ostatnich danych,
— Informacje o historii leczenia pacjenta w jednostce
— Mozliwos¢ opracowania wizyty przez lekarza lub pielegniarke z zachowaniem wszystkich wymogdw
danych niezbednych do zawarcia w karcie pacjenta,
12/ Modut umozliwia rejestracje pomiaréw pacjenta w zakresie:

— Temperatura,
— Cisnienie,
— Tetno,
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— Oddech,

—  Waga,

—  Wozrost,

— Ocena bolu,

—  Obwdd brzucha.

13

Modut umozliwia edycje zarejestrowanego pomiaru w minimalnym zakresie:

— Godzina
—  Wartosé

14,

Modut umozliwia usuniecie pomiaru.

15,

Modut umozliwia rejestracje formularzy, wywiaddw oraz obserwacji

16,

Minimalny zakres informacji jaki powinna zawierac lista dokumentéw:

—  Kategorie dokumentacji
— Liste dokumentdéw zarejestrowanych
— Mozliwos¢ zmiany daty w celu przegladania zarejestrowanych dokumentéw z poprzednich dni.

17,

Modut umozliwia przegladanie dokumentow/wpisdéw z catej hospitalizacji pacjenta

18,

Modut umozliwia wypetnienie formularza oraz zapisanie go.

19,

Modut umozliwia dodanie obserwacji lekarza lub pielegniarskiej w formie tekstowej oraz zapisanie jej.

20,

Modut umozliwia podglad, poprawe oraz usuniecie zarejestrowanych dokumentéw/wpiséw.

21,

Modut umozliwia podpisanie zarejestrowanych dokumentow/wpiséw.

22|

Modut umozliwia podpis elektroniczny zgodny z przepisami prawa wykonanych zlecen i ordynacji lekdw.

23

Modut umozliwia realizacje podan zlecen na leki

24,

Modut umozliwia wybdr pacjenta poprzez bezposrednie wskazanie, wyszukanie za pomocg kodu
wprowadzonego recznie lub zeskanowanie numeru karty pacjenta

25

Modut umozliwia przeglad wprowadzonych danych pomiarowych w zakresie:

— Temperatura,
—  Waga,

—  Cisnienie,

—  Wzrost,

— Tetno,

—  Glikemia,

— Ocena bélu

26

Mozliwosé przejscia bezposrednio ze strony pacjenta do strony karty zlecen.

27,

Mozliwos$¢ przejscia bezposrednio ze strony pacjenta do strony zarejestrowanych zdarzen medycznych.

28,

Mozliwosé przejscia bezposrednio ze strony pacjenta do strony z historig wynikéw wybranego badania
laboratoryjnego lub diagnostycznego.

29

Mozliwo$¢ przejscia bezposrednio ze strony pacjenta do przegladu wybranego wywiadu i badania
przedmiotowego.
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30 Mozliwos¢ przeglagdania innych zarejestrowanych wywiaddw, obserwacji czy badan przedmiotowych bez
koniecznosci powrotu do list wszystkich zarejestrowanych dokumentéw
31| Mozliwosé zestawienia wynikow parametréw tego samego badania z wartosciami historycznymi.
32| Mozliwosc¢ przegladania zdarzen medycznych pacjenta w sposdb chronologiczny:
— wyniki badan laboratoryjnych i diagnostycznych,
— podane leki,
—  zarejestrowane pomiary,
— wprowadzone wywiady i badania przedmiotowe
—  zrealizowane konsultacje
33| Mozliwo$é rejestracji zlecern na badania laboratoryjne / diagnostyczne, zlecenie przejmuje elektronicznie
odpowiedni modut.
34 Mozliwos$¢ rejestracji zlecen na badania laboratoryjne / diagnostyczne w minimalnym zakresie informacji:
—  Lekarz zlecajacy,
—  Tryb realizacji zlecenia (Normalne, dyzurowe, Cito),
— Lista badan do wykonania,
— Dodatkowe uwagi, opis zlecenia.
35/ Automatyczne rozdzielenie zlecer na badania laboratoryjne od badan diagnostycznych.
36 Mozliwos¢ wyszukiwania badan w stowniku wg fragmentu skrétu i nazwy badania bez wzgledu na wielkos¢
liter.
37/ Mozliwos¢ wyszukiwania badan w stowniku wg pierwszej litery nazwy badania bez koniecznosci jej
wprowadzania.
38/ Modut umozliwia przeglad wynikéw badan laboratoryjnych / diagnostycznych pacjenta z minimalnym
zakresem informacji:
— Data zlecenia,
— Data planowana wykonania zlecenia,
—  Lekarz zlecajacy,
—  Skrdty i nazwy zleconych badan,
—  Tryb realizacji zlecenia (Normalne, dyzurowe, Cito).
39] Mozliwos$¢ blokady modyfikacji zlecenia przyjetego do realizacji przez laboratorium / pracownie diagnostyczng
40| Mozliwos$¢ automatycznego zatwierdzenia zlecenia diagnostycznego.
41 Mozliwo$¢ automatycznego wystania zlecenia diagnostycznego do zewnetrznego systemu za pomoca
protokotu HL7.
42| Mozliwo$¢ usuniecia / zmiany danych zlecenia.
43| Modut umozliwia rejestrowanie zlecen na leki i sSrodki medyczne — zlecenie przejmuje odpowiedni modut
44, Mozliwosc zlecania badan z pakietdw (uzytkownika, oddziatowych, ogdlnych)
45| Modut umozliwia rejestrowanie zlecen na leki z minimalnym zakresem informacji:

— Lekarz zlecajacy,
—  Zlecany lek (wybor ze stownika),
— Dawkowanie (godzinowe, opisowe, dorazne, dzienne),
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— Oznaczenie do podania w trybie CITO,
— Oznaczenie leku ,bez kontynuacji”.
— Uwag do podania.

46| Modut umozliwia odnotowanie tzw. lekdw pacjenta
47)| Mozliwos¢ wyboru najczesciej wybieranych dawkowan
48| Modut umozliwia zmiane dawkowania leku .
49| Modut umozliwia zmiane sposobu podawania leku .
50/ Mozliwo$é usuniecia / zmiany danych zlecenia.
51/ Modut wyrdznia zlecenia do zrealizowanie w trybie CITO.
52/ Moduf umozliwia przeglad zlecen na leki z minimalnym zakresem informacji:
—  Nazwy zleconych lekéw,
— Nazwy miedzynarodowe lekéw,
—  Postac leku,
— Dawka leku,
— llo$¢ w opakowaniu
—  Sposéb dawkowania.
53 Mozliwos¢ wyszukiwania lekéw w stowniku wg fragmentu nazwy leku bez wzgledu na wielko$¢ liter.
54| Mozliwos¢ wyszukiwania lekéw w stowniku wg pierwszej litery nazwy leku bez koniecznosci jej wprowadzania.
55/ Automatyczne podpowiadanie jednostki leku jesli taka zostata okreslona na karcie towaru w odpowiednim
module.
56| Automatyczne podpowiadanie sposobu podania leku jesli taki zostat okreslony na karcie towaru w
odpowiednim module.
57/ Moduf umozliwia podpis elektroniczny zgodny z przepisami prawa zlecen na leki, badania oraz konsultacje
58, Modutu umozliwia dodanie, edycje oraz usuniecie zlecenia na konsultacje lekarska.
59/ Modut umozliwia rejestracje zlecen na konsultacje z minimalnym zakresem informacji:
—  Typ konsultacji
—  Oddziat konsultujacy
—  Pracownik konsultujgcy
— Data preferowana
—  Czy konsultacja pilna
—  Opis zlecenia
60/ Modut umozliwia wykonanie zdjecia za pomocg aparatu w urzadzeniu czy zapis notatki tekstowej w formie
pliku, ktéry zostaje zatgczony do dokumentacji pacjenta.
61| Modut umozliwia podglad aktualnej godziny na kazdej ze stron widocznych w aplikacji
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Modut diagnostyka Obrazowa

Diagnostyka Obrazowa - Modut RIS

Lp.

Funkcjonalnos¢

System umozliwia rejestrowanie zlecen na badania diagnostyczne na podstawie skierowan oraz prywatnie.

2. | System umozliwia rezerwowanie skierowan na badania diagnostyczne, przestane z innych modutéw systemu
a takze z jednostki zewnetrzne;.

3. | System umozliwia generowanie DICOM WorkList dla urzadzen diagnostycznych.

4. | System umozliwia wysytanie zlecei na badania diagnostyczne do systemu PACS z wykorzystaniem protokotu
HL7.

5. | System umozliwia odebranie potwierdzenia wykonania badania z systemu PACS z wykorzystaniem protokotu
HL7.

6. | System umozliwia reczne zatwierdzenie wykonania badania.

7. | System umozliwia dodanie opisu do wykonanych badan diagnostycznych oraz przestanie zatwierdzonego opisu
badan do systemu PACS z wykorzystaniem protokotu HL7. Opis badania wprowadza sie na zdefiniowanych
formularzach w systemie HIS.

8. | System umozliwia ustawienie opiséw i badania ,,do konsultacji”.

9. | System umozliwia edycje oraz usuniecie opisu badania.

10.

System umozliwia rejestracje zlecen bezopisowych.

11

System umozliwia wydruk opisu badania.

12.

System umozliwia wprowadzenie uwag technika oraz radiologa do badania.

13.

System umozliwia nagrywanie opisu badan na ptyte.

14

System umozliwia wyswietlenie statusu badania:

— badanie nieopisane;

— badanie w trakcie opisywania;

— badanie opisane;

— badanie wystane do systemu PACS;

15,

System umozliwia automatyczne przypisanie badania do kartoteki badanego pacjenta w module HIS

16,

System umozliwia podglad danych historycznych pacjenta w trakcie przeprowadzania badania
diagnostycznego i opisu

17,

System umozliwia bezposrednig komunikacje z urzgdzeniem USG przy pomocy modutu HIS bez koniecznosci
tworzenia listy roboczej na urzadzeniu USG. Daje to mozliwos¢ realizacji wizyty u lekarza radiologa oraz
podglad zdjecia i opisanie badania bezposrednio w module HIS.

18.

System musi umozliwia¢ wspdtprace z urzadzeniami obecnie stosowanymi u Zamawiajgcego (USG, RTG, Holter
RR i Cisnieniowy, EKG) oraz innymi urzagdzeniami wprowadzonymi do uzytku w przysztosci.
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19,

System musi wspotpracowaé z modutem terminarza wizyt obstugiwanym przez rejestracje i mie¢ mozliwos¢
bezposredniego pobierania informacji o: zleceniach, terminach, pacjentach, zleceniodawcach, rodzaju
badania, itp.

20,

System umozliwia przyjecie optaty za badania oraz wystawienie dokumentu finansowego.

Diagnostyka Obrazowa - Archiwizacja obrazéw diagnostycznych

Lp.

Funkcjonalnos¢

Zamawiajacy dopuszcza dostarczenie Serwera PACS i Serwera Dystrybucji Obrazéw innego producenta niz
producent ZSI, pod warunkiem integracji z modutem ZSI przeznaczonym do obstugi pracowni diagnostyki
obrazowej (modut RIS).

Zamawiajgcy oczekuje by oferowane rozwigzanie serwera archiwizacji PACS/dystrybucji byto w petni
skalowalne wzgledem podtgczanych urzadzer diagnostycznych jak i danych wejsciowych/wyjsciowych w
zakresie mozliwosci ergonomicznej i szybkiej pracy uzytkownikdw. Ustuga dystrybucji obrazéw dostepna jest
bez ograniczen dla wszystkich uprawnionych uzytkownikéw ZSI i technologicznie zrealizowana jest przez
WWW.

Zamawiajacy oczekuje aby oferowany system posiadat mozliwosé réwnolegtej obstugi weztéw DICOM (co
najmniej 3 wezty DICOM wysytajgce w tym samym czasie i 5 weztdw odbierajgcych — pliki wysytane z PACS-a).

W przypadku dostarczenia rozwigzania innego producenta niz pozostate moduty ZSI Wykonawca jest
zobowigzany do bezptatnego wykonania integracji z systemem ZSI zlecen medycznych poradni zamawiajgcego
zgodnie z ponizej opisanym minimalnym zakresem:

- Interfejs wymiany danych —w oparciu o protokét min. HL7,

-Integracja obejmuje nastepujace dane, ktérymi systemy muszg sie wymieniac:

a) dane o pacjencie: (nazwisko, imie, data urodzenia, pesel, adres /kraj, gmina, miejscowos$¢, kod
pocztowy, ulica, nr domu, nr lokalu,

b) dane o skierowaniu (data wystawienia, lekarz zlecajacy, rozpoznanie icd 10, rozpoznanie opisowe,
uwagi - kierujgcego, kod badania, kod placéwki zlecajgcej, kod - fili placéwki zlecajgcej, kod dziatu placowki
c) zlecenie badania: pfatnik, dane o skierowaniu, proponowany termin, pracownia wykonujgca

d) termin wykonania: termin badania, kod badania, pracownia wykonujaca, gabinet, osoba wykonujgca
e) badanie: kod badania gtéwny, kody rozliczeniowe icd9, rozpoznanie icd 10, opis badania, data

badania, data opisu, opisujacy, link do badania w pacs-dicom, link do badania pacs — referencyjny, opis
potwierdzony

f) agregacja pacjentow z jednego systemu musi proklamowac sie na drugi system

g) przeniesienie badania z pacjenta do pacjenta po stronie RIS musi proklamowa¢ sie na pozostate
moduty ZSI.

h) informacje o kosztach badania: kody rozliczeniowe icd9, ilos¢

- Generatorem zlecen jest Modut Rejestracja, Modut Gabinet Lekarski, Modut Pracowni Diagnostycznych.
Kazde zlecenie ma wstepnie ustalany termin z dnia biezgcego i przesytane jest do RIS,

- Ustalenie terminu realizacji badania. Uzytkownik po stronie RIS po otrzymaniu zlecenia ustali/zmieni termin
wstepny badania, ktéry to zostanie zwrécony automatycznie do wtasciwego modutu zlecen i danego pobytu
(wizyta, skierowanie) ZSlI,

- Przesytanie do systemu ZSI informacji o rozpoczeciu realizacji badania/zlecenia w RIS,

- Przesytanie do systemu ZSI informacji o zakoriczeniu realizacji badania/zlecenia, Wynik w postaci obrazéw, o
jakosci nie diagnostycznych min. (*.jpg, *.avi) i diagnostycznej dostepny z poziomu ZSI, bezposrednio po
zarejestrowaniu go w PACS/RIS,

- Przesytanie do systemu ZSI opisu badania po potwierdzeniu tresci wyniku,

- Wynik opisowy dostepny z poziomu ZSI. Wynik zawiera¢ bedzie min. dane personalne pacjenta z adresem,
dane procedury ICD9, dane oséb: zlecajgcej, wykonujacej, opisujgcej badanie oraz potwierdzajgcej wynik
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badania, daty zlecenia, wykonania i opisu badania, nazwe pracowni — (technik wykonujacy i lekarz opisujacy,
- Przeglagdanie wynikéw graficznych w formacie DICOM 3.0 w przeglgdarce wywotywanej z poziomu ZSI dla
konkretnego badania czy tez pacjenta. Brak koniecznosci powtdrnego logowania sie do Systemu dystrybucji
obrazéw,

- Raporty umozliwiajace rozliczanie badan diagnostycznych wewnetrznych, zewnetrznych - zleconych przez
inne jednostki, komercyjnych - ptatnych przez pacjenta

5. llo$¢ licenciji dla urzadzen obrazowych DICOM nielimitowana.
System przyjmuje modalnosci zgodne ze standardem DICOM 3.0 bez koniecznosci wykupowania dodatkowych
licencji np. dla modalnosci RT (radioterapia), PET, XA itp.
Podtaczane urzadzenia diagnostyczne Zamawiajgcego wyposazone sg w modut DICOM/WORKLIST. Koszty
serwisu urzadzen Zamawiajgcego z systemem PACS/RIS ponosi Zamawiajgcy.
6. System umozliwia komunikacje z systemem ZSI lub innymi systemami za pomoca protokotu min.HL7.
7. System posiada Polski interfejs uzytkownika
8. System posiada Polska pomoc kontekstowg
9. System w petni zgodny ze standardem DICOM 3.0 w zakresie komunikacji z urzgdzeniami medycznymi
10. System umozliwia automatyczng komunikacje z innymi systemami w standardzie DICOM
11. System posiada petng obstuge protokotéw DICOM:
e C-Move,
e C-Find,
e C-Store SCU i SCP,
e DICOM Storage Commitment
DICOM MPPS jako SCP i SCU.
12. System obstuguje formaty:
e JPEG Lossless,
e JPEGLS,
e JPEG Lossy,
e Dicom Secondary Capture z mozliwoscig min. 2,5-krotnej kompresji
JPEG Loosless obejmujaca archiwizacje, przesytanie obrazéw miedzy jednostkami, nagrywanie ptyt oraz
backup danych
13. e  System dziata na systemach w wersji 32 oraz 64 bitowych
14. e  System PACS/dystrybucji moze wykorzystywac wiecej niz 8 GB pamieci RAM
15. System PACS/dystrybucji pracuje w systemie jako uzytkownik ograniczony, nie wymagane s3 uprawnienia
administracyjne do funkcjonowania programu.
16. Oferowany System dziata w architekturze klient-serwer, kompletne dane obrazowe badan przechowywane sg
na serwerze.
17. Obstuga procesu starzenia sie badan i przenoszenia najstarszych badan na lokalizacje sieciowe (oddzielne
miejsce na macierzy oraz pamieci masowe NAS)
18. System PACS/dystrybucji udostepniania i przesyta obrazy na stacje diagnostyczne i przeglagdowe w formacie
DICOM oraz dystrybucyjnie w referencyjnym
19. Mozliwosé podgladu petnych danych o pacjencie i badaniu zawartych w pliku DICOM w przegladarce DICOM
dostarczanej razem z systemem PACS/dystrybucji
20. Program wspodtpracuje z archiwum krétkoterminowym (on-line) jak i z archiwum dtugoterminowym (near-
line/off-line) starsze badania dostepne z pamieci masowej NAS (mozliwe podpiecie kilku lokalizacji). Model
utworzenia zarowno krétko jak i dtugoterminowego archiwdw zostanie okreslony przez Strony na etapie
wdrazania Systemu.
21. Program pozwala przywracanie badan do archiwum on-line na zadanie z pamieci masowej NAS
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22. Program pozwala na ustawienie procesu archiwizacji danych na zewnetrzne nosniki (np. po okreslonej
godzinie, w okreslone dni, zaraz po sptynieciu badania)
23. Program pozwala na ustawienie procesu przeniesienia z dysku danych do pamieci sieciowej NAS (po
przekroczeniu okreslonego progu zajetosci)
24, Program pozwala na wykonywanie kopii bezpieczeristwa na pamieci masowej NAS oraz napedzie LTO/CD/DVD
25. Program pozwala na niezalezne przechowywanie miniatur, nawet po przeniesieniu badan DICOM na pamig¢
masowg NAS oraz naped LTO/CD/DVD
26. Program w przypadku braku badania w archiwum ONLINE umozliwia automatycznie wgranie zgdane badanie
z pamieci masowej NAS
27. Program pozwala na wyszukanie pacjenta w systemie ZSI HIS po jednym z ponizszych kryteriéw:
-ID Pacjenta
-ID Badania
-Imie i nazwisko Pacjenta
-Data urodzenia pacjenta
-Opis badania (studyDescription)
-Data badania
-Zlecajacego badanie
-Nr Pesel
-Modalnosé
28. System umozliwia zarzadzanie informacjami i ustawieniami kont uzytkownikéw przez administratora Systemu
29. Program pozwala uzytkownikowi na logowanie sie do systemu PACS i udostepnianie mu zakresu badan
zaleznie od przyznanych uprawnien (np: tylko badania CT, tylko badania MR, tylko badania z danego oddziatu).
Ograniczenia dostepu wspotpracujg ze stacjami diagnostycznymi.
30. Program pozwala na zarzadzanie uprawnieniami uzytkownikéw PACS, modutu dystrybucji webowej z panelu
administracyjnego dostepnego przez WWW
31. System wyswietla liste wszystkich poprzednio wykonanych badan pacjenta w aplikacji systemu dystrybucji
obrazow, ktére zostaty wystane do systemu PACS
32. Uaktualnienia w obiegu danych: Pacjent-Opisy-Badanie, min. zmiana imienia i nazwiska pacjenta, rodzaju
badania oraz opisu w systemie RIS powoduje automatycznie zmiane tych danych i ich wyswietlenie w aplikacji
systemu dystrybucji obrazow.
33. Mozliwos$¢ przydzielenia uzytkownika systemu do okreslonej roli, na przyktad lekarza radiologa,
34. Mozliwo$é przydzielenia roli uzytkownika systemu do okreslonego oddziatu. Na przyktad oddziat ginekologii,
35. Mozliwo$é przydzielenia odpowiednich uprawnien dla okreslonego typu roli uzytkownika systemu

Rodzaje uprawnien:

e uprawnienia do narzedzi administracyjnych i ich

e poszczegblnych opcji, min: ustawien archiwizacji off-line
dodawania dodatkowych zrédet DICOM
kasowanie badan z systemu

e uprawnienia do uzywania poszczegdlnych narzedzi w stacjach diagnostycznych i w systemie
dystrybucji obrazéw, min.:
drukowania badania
zapisywania zmian obrazu badania,
nagrywania badania na CD,
dostepu do poprzednich badan pacjenta oraz ich opisu
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36.

System umozliwia blokade dostepu uzytkownika do stacji diagnostycznej i systemu dystrybucji obrazéw po
skonfigurowanej liczbie nieudanych proéb zalogowania sie

37.

Mozliwos$¢ ustawienia czasu automatycznego wylogowania uzytkownika z modutu dystrybucji obrazow i stacji
diagnostycznej w przypadku braku aktywnosci oraz czasu waznosci hasta konta uzytkownika.

38.

Mozliwos$é centralnego zarzgdzania uzytkownikami stacji diagnostycznych oraz systemu dystrybucji obrazéw

39.

Mozliwo$é przegladania nastepujacych wydarzen:
e préba zmiany hasta uzytkownika

e nieudana proba zalogowania sie uzytkownika
e zalogowanie sie uzytkownika

e proba wystania badania

e skopiowanie lub wydrukowanie badania

40.

Program posiada funkcje autoroutingu badan, pozwala na przestanie badania na stacje docelowga, pozwala na
okreslenie godzin w ktdérych autorouting zostanie wykonany.

41.

Program posiada funkcje autoroutingu badan, pozwalajgca na okresSlanie priorytetéw przesytania badan
bazujac na tagach zawartych w DICOM

42.

Program obstuguje MPPS (Modality Performed Procedure Step) w zakresie informacji zwrotnej o statusie
wykonanych zlecen. Aktualny stan zlecenia musi przedstawi¢, co najmniej nastepujace informacji (wg
standardu DICOM, ale statusy mogg mie¢ inne nazwy dla uzytkownika):

e  CREATED - utworzony zapis badania

e  SCHEDULED - badanie rozpisane do wykonania

e IN PROGRESS - badanie w trakcie wykonywania

e  DISCONTINUED - przerwano wykonywanie badania
COMPLETED - badanie zakoriczone

43.

Przegladarka systemu dystrybucji umozliwia podstawowg obrdbke (zaczernienie, kontrast, obroty,
powiekszenia) kazdego obrazu na ekranie uzytkownika

44,

Ptynna regulacja zaczernienia i kontrastu oraz mozliwos¢ definiowania wtasnych ustawien poziomu i okna
(W/L).

45,

Mozliwosé:
e  0obrét obrazu 0 90/180%
obrét obrazu o dowolny kat

46.

Mozliwosé obejrzenia jednoczesnie na ekranie uzytkownika co najmniej 2 badan tego samego pacjenta

47.

Mozliwos$¢ obejrzenia na ekranie uzytkownika opisu badania wykonanego i zatwierdzonego w systemie RIS

48.

System dystrybucji obrazéw pozwala wyszuka¢, oraz wyswietlac¢ co najmniej ponizsze dane:
e imie i nazwisko pacjenta
e  opis rodzaju badania
e nrpesel

wyswietlane wraz z polskimi znakami diakrytycznymi

49.

Przegladarka obrazéw diagnostycznych dla systemu dystrybucji obrazéw oraz dotgczana do ptyty z wynikiem
badania musi umozliwiac:

e wyswietlanie miniatur obrazéw,

e  pomiar odlegtosci, kata,

e pola powierzchni,

e zmiane jasnosci i kontrastu,

e powiekszanie,

e  przewijanie,

e odwracanie obrazu,

o wyswietlanie kilku zdje¢ na ekranie,
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e wyswietlanie wybranej serii obrazéw,
dodawanie strzatek, komentarzy itp.

50. Uzytkownik musi posiada¢ dostep z kazdego poziomu systemu dystrybucji obrazéw do systemu pomocy
opracowanym w jezyku polskim
51. Zapewnienie dostepu uzytkownikdw przychodni do obrazéw diagnostycznych w formacie
referencyjnym (kompresja stratna JPEG) za pomocy przegladarek internetowych jak i czystych
obrazach DICOM. Sposdb prezentacji obrazéw uzalezniony od uzytkownika.
52. Zapewnienie dostepu uzytkownikéw przychodni do opiséw wynikéw badan diagnostycznych
53. Jezyk interfejsu uzytkownika — polski
54. Na oferowany system Wykonawca zobowigzany jest udzieli¢ zamawiajgcemu licencji na czas nieokreslony.
Udzielong licencjg objete zostang réwniez wszelkie modyfikacje, poprawki oraz aktualizacje systemu
wprowadzane przez Wykonawce w trakcie trwania okresu gwarancyjnego 60 miesiecy.
55. Mozliwo$¢ importu badan z nosnikow zewnetrznych, np. Pendrive, ptyta CD/DVD, dysk lokalny.
56. Mozliwos¢ podgladu obrazéw podczas importu.
57. Mozliwo$é podgladu nagtéwka DICOM obrazu w importowanym badaniu.
58. Mozliwos¢ importu tylko wybranych serii i obrazow.
59. Mozliwo$é recznego podania danych pacjenta/badania podczas importu.
60. Mozliwos$¢ podgladu kolejki wysytania importowanych badan do systemu PACS.
61. Dostepnos¢ funkcjonalnosci z poziomu systemu RIS, umozliwiajgca zatozenie pacjenta i zlecenia w systemie
oraz zaimportowanie badania z nosnika bez koniecznosci przechodzenia pomiedzy réznymi modutami.
62. Dostepnos¢ funkcjonalnosci z poziomu systemu RIS, zaimportowanie badania z nosnika do istniejgcego

zlecenia w systemie bez koniecznosci przechodzenia pomiedzy réznymi modutami.

Modut Elektroniczne Konto Pacjenta i Partnera

Portal Pacjenta i Partnera — zlokalizowany w placéwce

Lp.

Funkcjonalnos¢ i bezpieczenstwo

Portal spetnia standardy bezpieczeristwa wdrazanych systemow informatycznych oraz przetwarzania
danych zgodnie z obowigzujgcym prawem.

Portal spetnia standardy WCAG 2.0 dla os6b niepetnosprawnych.

Portal pacjenta jest aplikacjg zainstalowang na serwerze dostepnym w publicznej sieci Internet
oddzielong od medycznej bazy danych bezpiecznym interfejsem i nie moze bezposrednio tgczy¢ sie do
bazy danych ZSI.

e-Rejestracja

Ustuga dedykowana pacjentom Wnioskodawcy w postaci strony internetowej, na ktérej pacjent bedzie
mogt zatozy¢ swoje indywidualne konto zdrowotne Aplikacja umozliwia dokonywanie rezerwacji wizyt
przez pacjenta metodg zdalng, za posrednictwem Internetu, gdzie klientem koncowym aplikacji jest
przeglgdarka WWW bez koniecznosci instalacji dodatkdow typu plugin Flash, Java, itd.

Indywidualne konto pacjenta na portalu pacjenta zaktada samodzielnie pacjent lub administrator. Do
zatozenia konta tymczasowego pacjent musi podac nastepujace dane: imie, nazwisko, PESEL (tylko w

przypadku posiadania obywatelstwa polskiego), typ i numer dokumentu potwierdzajgcego tozsamos¢
oraz adres e-mail. Po zatwierdzeniu danych portal wysyta kod aktywacyjny na podany przez pacjenta

adres e-mail lub SMS na telefon komdrkowy podany przez pacjenta. Wprowadzenie i zatwierdzenie
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otrzymanego kodu powoduje automatyczne aktywowanie konta pacjenta. Tak zatozone konto ma status
konta tymczasowego do momentu jego aktywowania przez upowaznionego pracownika jednostki.
Pacjent moze zatozy¢ petne konto réwniez za pomocg profilu ePUAP.

Konto tymczasowe pozwala pacjentowi na przegladanie dostepnych grafikéw pracy poszczegdlnych
lekarzy oraz pozwala na rezerwacje w danym czasie okreslonej w konfiguracji ilosci termindw wizyt.

Pacjent korzystajac z przygotowanej witryny internetowej moze sie zalogowac, wybrac¢ na podstawie
réznych kryteridw interesujaca go wizyte i zarezerwowac j3.

Informacja o dokonanej rezerwacji trafia do ZSI, gdzie wizyty z e-Rejestracji mozna odréznié od
pozostatych. Jednoczesnie modut korzysta z definicji tych samych grafikdw co ZSI.

Rejestracja przez Internet ma taki sam charakter i status jak rejestracja dokonana bezposrednio w
placéwce medycznej, z tg rdznicy ze musi zostac potwierdzona zwrotnie przez operatora w CM ARNICA na
adres mailowy pacjenta podany przy rejestracji.

Funkcja pozwala pacjentowi na wyszukanie wolnych termindw wizyt wg kryteriow: lekarza lub poradni,
daty wizyty.Do wyszukania najblizszej wolnej wizyty niezbedne jest podanie lekarza lub poradni.

Po wybraniu jednego z gtdwnych kryteriow (lekarza lub poradni) lista wyboru dla pozostatych kryteriow
zaweza sie (np. po wybraniu poradni pediatrycznej w polu lekarz mamy do wyboru jedynie lekarzy
pediatréw).

Po wprowadzeniu kryteriow wyszukiwania funkcja wyswietla liste wszystkich wolnych wizyt spetniajgcych
kryteria wraz z informacjami o typie wizyty (typy wizyt np.: prywatna, POZ, specjalistyczna, itp. sg
definiowane przez operatora w ZSI).

10.

Portal udostepnia funkcje umozliwiajgcg pacjentowi przestanie za jego posrednictwem pliku
zawierajgcego skierowanie (ustandaryzowany plik xml lub skan skierowania).

11.

Po wybraniu terminu z listy funkcja udostepnia ekran, na ktérym ostatecznie pacjent potwierdza
wszystkie dane. W przypadku wybrania wizyty prywatnej, pacjent dodatkowo potwierdza fakt przyjecia
do wiadomosci, ze ustuga nie jest refundowana. Portal daje rowniez mozliwos¢ pobrania przedptaty od
pacjenta.

12.

System po potwierdzenia przez rejestracje zarejestrowania sie pacjenta na wizyte, ale przed przybyciem
pacjenta, bedzie automatycznie weryfikowat w systemie EWUS uprawnienia pacjenta do realizacji ustug w
ramach kontraktu z NFZ.

13.

Rejestracja za posrednictwem portalu pacjenta moze zosta¢ ograniczona:

— do wybranych poradni, lekarzy oraz gabinetéw;
—  poprzez ustalenie liczby rezerwacji wprowadzanych przez pacjenta / pacjentéw;
— poprzez ustalenie liczby ilosci otwartych rezerwacji pacjenta.

14.

System umozliwia uprawnionemu personelowi Rejestracji zablokowanie mozliwosci zarejestrowania sie
drogg elektroniczng dla wskazanego pacjenta (np.pacjent z czarnej listy, pacjent notorycznie nie
stawiajgcy sie na wizyty)

15.

Funkcja pozwala na zablokowanie mozliwosci rejestracji za posrednictwem portalu dla pacjenta
pierwszorazowego w danej poradni.

16.

Funkcja pozwala na okreslenie puli grafika do wykorzystania przez e-Rejestracje - poprzez okreslenie slotu
czasowego (godzin od-do), w ktérych pacjent moze zarejestrowac sie drogg elektronicznga.
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17.

Funkcja pozwala na blokade rezerwacji dla pacjenta, ktory nie zjawit sie na 2 kolejnych potwierdzonych
wizytach.

18.

Wszyscy pacjenci mogg korzystac z tej samej puli dostepnych termindw z uwzglednieniem definiowanego
przez operatora procentowego podziatu puli grafika na rejestracje za posrednictwem portalu oraz
rejestracji w placodwce medycznej.

19.

Funkcja umozliwia zdefiniowanie okresu, w jakim pacjent musi potwierdzi¢ zarezerwowang wizyte (np.
wizyty zarezerwowane na 7 dni przed terminem muszg by¢ potwierdzone od 4 do 2 dni przed wizytg, w
przeciwnym przypadku rezerwacja jest anulowana).

20.

Funkcja umozliwia okreslenie terminu (w dniach), w ktérym do pacjenta zostanie wystane przypomnienie
o wizycie. Jesli pacjent nie potwierdzi zwrotnie wizyty w przeciggu zadanego okresu czasu, wizyta moze
zosta¢ anulowana automatycznie.

21.

Dodatkowo integralna czescig systemu bedzie ,kiosk rejestracyjny” (dalej okreslany jako Kl) zlokalizowany
w siedzibie jednostki dajacy mozliwosé: sprawdzenia statusu pacjenta jesli chodzi o wizyte u lekarza lub
innego specjalisty, umdwienia kolejnej wizyty, zmiany terminu wizyty, podgladu wynikéw, wystania
zapytania itp. Zadaniem Kl jest odcigzenie rejestracji, oraz usprawnienie dostepu do ustug medycznych.

Modut e-Kolejka oczekujacych

Funkcja umozliwia pacjentowi $ledzenie statusu w kolejce oczekujgcych zdefiniowanej w oddziale,
poradni, pracowni (e-Kolejka).

Pacjent ma mozliwos¢ przeglagdania kolejek oczekujgcych — prowadzonych zgodnie z wymaganiami NFZ w
tym zakresie oraz swoich numerdw w kolejce i historii pozostatych swoich wizyt.

Dodatkowa funkcja mozliwa do wigczenia w portalu pacjenta w przypadku, wspoétpracy z systemem
kolejkowym: podglad w swoim telefonie komérkowym okreslonego wyswietlacza centralnego systemu
kolejkowego, co umozliwi pacjentowi sledzenie na biezgco sytuacji w kolejce w trakcie dtugich oczekiwan
na wizyty — zamiast siedzieé przed gabinetem umozliwi np. wyjscie na spacer.

Modut e-Komunikacja

Aplikacja pozwala na zdefiniowanie automatycznych powiadomien pacjenta o zblizajgcych sie terminach
wizyt oraz innych zdarzeniach medycznych (np. termin badania, wizyty, informacje o badaniach
profilaktycznych) za pomocg 3 kanatéw komunikacji: SMS, e-mail, wiadomosci systemowe dostepne po
zalogowaniu do Portalu pacjenta.

Funkcja pozwala na konfiguracje formatu tresci wiadomosci do wysytki, a w tym uzycie parametréw: imie
i nazwisko pacjenta, numer pacjenta, data wizyty (dd-mm-yyyy), dziei wizyty (dd), miesigc wizyty (numer
w formacie mm lub stownie), rok wizyty (yyyy), godzina wizyty (HH:mm), nazwa krétka ustugi.

Funkcja pozwala na definiowanie niezaleznych szablonéw wiadomosci dla kazdego typu ustug /porad, z
okresleniem szablonu domysinego.

Funkcja obstuguje format CSV dla pakietu dostarczanego dostawcy bramki SMS.

Funkcja pozwala na generowanie wiadomosci tylko dla tych pacjentéw, ktérzy wyrazili zgode na ich
otrzymywanie. Pacjent, za posrednictwem portalu, ma mozliwos¢ zarzagdzania zgodami (na wysytanie
wiadomosci poprzez e-mail lub SMS).

Funkcja zapisuje w bazie danych systemu wszystkie wystane wiadomosci wraz z datg ich wygenerowania.
Wiadomosci te sg powigzane z wizytg, ustuga, pacjentem oraz wykorzystanym szablonem wiadomosci.
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Operator ZSI ma mozliwos$¢ sprawdzenia i wydruku wszystkich wiadomosci wystanych do danego pacjenta
w okresie ostatnich 6 miesiecy.

8. Funkcja posiada mechanizm kontroli przed ponowng wysytka tego samego komunikatu.

9. Funkcja pozwala na okreslenie godziny oraz cykli w dniach, w jakich pakiety wiadomosci beda
generowane do wysyiki.

10. Funkcja pozwala na okreslenie maksymalnej dtugosci wiadomosci SMS.

11. Funkcja pozwala na generowanie wiadomosci tylko do tych pacjentow, ktérzy posiadajg uzupetniony w
systemie numer telefonu komérkowego.

12. Funkcja pozwala na okreslanie indywidualnie dla kazdego pacjenta preferowanych kanatéw

komunikacyjnych w przypadku powiadomien o wizytach, badaniach, zblizajgcym sie terminie przyjecia do
placowki wg kolejki oczekujacych, informacjach o badaniach profilaktycznych.

Modut e-Powtodrki Recept

Dla pacjentow przewlekle chorych (i posiadajacych konto state) funkcja pozwala na przestanie za
posrednictwem portalu ,zamdwienia” na wystawienie recepty na lek zwigzany z terapig choroby
przewlektej np. w ramach rezerwacji wizyty recepturowej.

Funkcja pozwala pacjentowi na wskazanie nazw lekéw, ktérych dotyczy ,zamdwienie”.

Po zatwierdzeniu przez pacjenta wybranych lekow, wykaz ten trafia do lekarza, ktéry podczas wystawiania
recepty w czasie wizyty recepturowej, wybiera i zatwierdza wg wtasnego uznania leki wskazane przez
pacjenta. Zatwierdzone przez lekarza leki umieszczane sg na recepcie dla pacjenta. Zwrotnie pacjent
otrzymuje informacje o tym, ktére leki zostaty umieszczone na recepcie.

Modut e-Dokumentacja

Aplikacja pozwala pacjentowi na przeglagdanie udostepnionych pacjentowi dokumentéw za posrednictwem
Internetu.

Po zalogowaniu pacjent moze wybraé na podstawie réznych kryteriow (wizyta, jednostka wykonujaca)
interesujace go dokumenty i odczytac je.

Funkcja pozwala na ustalenie okresu, z ktérego dokumentacja bedzie mozliwa do przeglgdania za
posrednictwem portalu.

Modut e-Laboratorium

Aplikacja pozwala pacjentowi na przegladanie wynikéw badan laboratoryjnych za posrednictwem
Internetu. Portal wyswietla wyniki badan zaréwno podpisane podpisem elektronicznym i zarchiwizowane,
jak i dokumenty tylko o statusie ,zatwierdzone” w systemie centralnym (wydrukowane i zatwierdzone
przez diagnoste w sposéb tradycyjny). Pacjent ma mozliwos¢ podejrzenia wytgcznie tych badan, ktore
zostaly mu udostepnione przez placdwke. Przychodnia moze zablokowaé niektére badania przed
mozliwoscig dostepu przez pacjenta przez internet.

Po zalogowaniu pacjent moze wybra¢ na podstawie rdznych kryteriow (nazwa badania, jednostka
wykonujaca) interesujgce go wyniki, odczytac je oraz wydrukowac.

Funkcja pozwala na ustalenie okresu, z ktérego dokumentacja bedzie mozliwa do przegladania za
posrednictwem portalu.

Modut e-Przychodnia
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Aplikacja pozwala lekarzowi na wglad do wszystkich danych zwigzanych z leczeniem swojego pacjenta.

Lekarz POZ podczas wizyty pacjenta bedzie dysponowac¢ informacjami o catym procesie dotychczasowego
leczenia, terminach badan okresowych pacjenta

Modut e-Wyniki

Aplikacja pozwala pacjentowi na pobranie najswiezszych informacji z systemu, istotnych dla wyboru
terminéw wizyt.

Aplikacja umozliwi wglad w juz wykonane badania oraz sama informacja czy wyniki badan realizowanych
wczesniej sg juz dostepne.

Zaktadane funkcjonalnosci sprowadzajg sie do:
— Mozliwos¢ wyszukiwania zlecen wg imienia i nazwiska, daty zlecenia oraz planowanej daty
wykonania,
— Dostep do zlecen archiwalnych pacjenta,
—  Woyrdznianie zlecen CITO,
— Automatyczne dobieranie materiatdéw niezbednych do realizacji zlecenia, ze wspomaganiem

rozdziatu materiatow wg jednostek wykonujacych (badania realizowane we wtasnych lub obcych
laboratoriach),

— Rejestracja wystania materiatow do laboratoridow, a takze ich pobranie dzieki standardowemu
podejsciu z wykorzystaniem kodéw kreskowych (automatyczne odnotowanie daty i godziny
pobrania, osoby pobierajgcej, uwag, potwierdzenia), stan wykonania wynikéw z podziatem na
grupy, przegladanie i odpis wynikéw archiwalnych pacjenta,

—  Wspdtpraca z istniejgcymi modutami laboratoryjnymi partneréw.

Modut e-Konsultacje

Ustuga bedzie polegac¢ na przeprowadzaniu konsultacji miedzy placowkami w formie elektronicznej np.
placéwka A bedzie mogta zleci¢ konsultacje do podmiotu B, jak rdwniez wykonywanie konsultacji w CM
Arnica dla pacjentéw.

Portal E-ustug petni funkcje serwisu informacyjnego dla publikacji tresci (dane réznych typow) statycznych
i dynamicznych, bezpiecznej wymiany danych z systemami/rejestrami zewnetrznymi (np. rejestry danych
medycznych, system ratownictwa medycznego) oraz interfejsu dostepowego dla pacjentéw do ustug
telekonsultacji i telediagnostyki.

W relacjach tacznosci zewnetrznej przewiduje sie zastosowane mechanizméw ochrony w postaci
uwierzytelnienia, podpisu elektronicznego i kodowania danych w zaleznosci od ich zastosowan i stopnia
poufnosci

Dostep pacjentow do portalu podlega indywidualnemu uwierzytelnianiu (identyfikator, kod dostepu) i jest
chroniony kryptograficznie na poziomie transmisji danych (Secure Socket Layer — SSL)

Modut e-Profilaktyka

Aplikacja umozliwi uruchomienie internetowej platformy informacyjnej dla mieszkaricow gminy i powiatu
z zakresu podstawowej wiedzy o profilaktyce zdrowotnej, pierwszej pomocy

Za pomocg szeregu ankiet (tabel wybory) pacjent bedzie weryfikowat swojg wiedze oraz swoje potrzeby.
Po zadaniu kilku pytan system zaproponuje udziat pacjentowi w dedykowanych dla niego badaniach
profilaktycznych. System ma umozliwiac¢ operatorowi (pracownikowi Zamawiajgcego) tworzenie wtasnych
zestawow pytan w zaleznosci od jakosci i zakresu dziatan profilaktycznych realizowanych przez
Zamawiajacego w trakcie zycia projektu.

89




Fund i i
fnavzee  COGTOWSZTE, Uniafurcpesk -

Program Regonalny Rozwoju Reglonainego

Wykonawca zapewni Zamawiajgcemu tatwy sposdb edycji tresci pytan stawianych pacjentom w tabelach

wyboru.

3 Po wyborze odpowiedniego badania profilaktycznego pacjent bedzie kierowany na wizyte u lekarza.
Pacjent bedzie mdgt wybraé termin takiej wizyty z dostepnych w terminarzu wizyt placowki. W przypadku
badan ptatnych pacjent z poziomu swojego profilu bedzie mdgt dokona¢ odptatnosci za badanie za pomocg
ptatnosci online.

4 Portal ze wzgledu na wiek pacjenta bedzie proponowat i sugerowat udziat w dedykowanych dla niego
badaniach profilaktycznych. Bedzie réwniez informowat go o mozliwosci wykupienia badan.

Modut e-Rozliczanie Uméw Abonamentowych / e-Faktura

1 Ustuga dedykowana partnerom Wnioskodawcy w postaci strony internetowej; bedg mogli korzystac z niej
np. podwykonawcy realizujgcy badania diagnostyczne.

2 Modut przeznaczony jest do wykorzystania przez personel jednostek wspdtpracujacych z Zamawiajgcym.

3 Funkcja pozwala na zaktadanie kont dla personelu kontrahenta (dane osobowe) oraz okreslanie
przynaleznosci do danego kontrahenta.

4 Funkcja pozwala na okreslanie pacjentéw zwigzanych z danym kontrahentem.

5 Pracownik kontrahenta po zalogowaniu do portalu ma mozliwos¢ przegladu listy ustug realizowanych przez
Zamawiajacego na rzecz kontrahenta wraz z harmonogramami realizacji ustug.

6 Funkcja pozwala na przegladanie zlecen na ustugi medycznych z wyrdznieniem stanu zlecenia (planowane,
zrealizowane, anulowane).

7 Funkcja pozwala na wydruk raportu prezentujgcego liczby zrealizowanych ustug w okreslonym czasie.

e- Rejestracja mobilna
1. Modut zawarty w aplikacji mobilne;j.

Obstuga i Archiwizacja Dokumentacji Medycznej

Lp.

Funkcjonalnos¢

System posiada mechanizm umozliwiajgcy peten przeglad dokumentacji medycznej pacjenta, wyswietlanie
grup dokumentdéw, ograniczenia widocznosci dokumentéw dla wybranych grup pracownikéow, mozliwosc
przeglagdu dokumentacji archiwalnej pacjenta z poprzednich pobytéw w przychodni.

Panel przeglagdu dokumentacji medycznej pacjenta posiada funkcje tzw. szybkiego wydruku, ktéra umozliwia
jednorazowe wystanie wskazanego dokumentu na drukarke z domysinymi ustawieniami

Panel przegladu dokumentacji medycznej pacjenta posiada mozliwos¢ wyswietlenia oraz ukrycia listy
pacjentow tak, aby mozliwe byto przetgczanie sie pomiedzy pobytami podczas wypetniania dokumentacji

Lista pacjentow w panelu przeglagdu dokumentacji medycznej udostepnia nastepujacy minimalny zakres
filtrow:

- -nazwisko i imie pacjenta,
- -numer PESEL pacjenta,
- -numer w Ksiedze Gtownej,
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- -numer w Ksiedze Oddziatowej,
- -data przyjecia,
- -lekarz obstugujacy.

5. | Panel przegladu dokumentacji medycznej umozliwia jednoczesny wybor wielu dokumentéw do wypetnienia.
Po zaznaczeniu kilku dokumentéw system wyswietla je uzytkownikowi kolejno do wypetnienia bez
koniecznosci kazdorazowego ich wyboru z listy.

6. | Panel przegladu dokumentacji medycznej umozliwia tworzenie grup dokumentow (tzw. kategorii) w ramach

ktorych rejestrowane sg formularze dokumentacji medycznej lub tez wyswietlane sg uzytkownikom do
wypetnienia wybrane formatki w ktérych rejestrowane sg dane (np. obserwacje pielegniarskie, lekarskie,
konsultacje, karty indywidualnej opieki pielegniarskiej etc.)

7. | Panel przegladu dokumentacji medycznej w kazdej grupie prezentuje dokumentacje z nastepujacym
minimalnym zakresem danych:
—  skrét formularza,
— nazwa formularza,
— data utworzenia,
— data zamkniecia,
— autor,
— rodzaj dokumentu,
— status dokumentu (czy podpisany elektronicznie).

8. | Mechanizm udostepnia dane archiwalnej dokumentacji medycznej i udostepnia archiwalng dokumentacje
medyczng pacjenta, posortowang i pogrupowang wg pobytéow pacjenta w konkretnych komdrkach
organizacyjnych w nastepujgcym, minimalnym zakresie:

— wywiady i badania przedmiotowe,

— badania laboratoryjne,

— badania diagnostyczne,

—  zabiegi,

- leki,

— obserwacje lekarskie i pielegniarskie,

—  epikryzy i zalecenia,

— karta informacyjna lekarska i pielegniarska,
— historia zdrowia i choroby z przychodni,

— dokumentacje badan wykonanych w gabinetach diagnostycznych przychodni,
—  procedury,

— $wiadczenia,

— rozpoznania.

9. | Mechanizm udostepnia mozliwos¢ zdefiniowania wielu szablonéw wydruku dla jednego rodzaju dokumentu,
dla oddziatu badz dla wszystkich uzytkownikow.

10| Panel przegladu dokumentacji medycznej umozliwia sortowanie elementéw malejaco lub rosngcg wg
nagtéwka kazdej z kolumn widocznych w panelu

11| Panel przegladu dokumentacji medycznej umozliwia wydruk dokumentu oraz jego podpisanie podpisem
elektronicznym

12] Panel przegladu dokumentacji medycznej umozliwia przeglad kazdej podpisanej wersji dokumentu zapisanej

w archiwum wraz z mozliwoscia:
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- -wydrukowania kazdej wersji dokumentu,
- - wyswietlenia informacji o certyfikacie, ktory zostat uzyty przy jego podpisywaniu,

— - eksportu dokumentu do pliku XML,
- uniewaznienia dokumentu.

13| System posiada wbudowany mechanizm tworzenia formularzy dokumentacji medycznej, ktory umozliwia co
najmniej:
—  kontrole poprawnosci pisowni w jezyku polskim,
— definiowanie pdl liczbowych,
— definiowanie list pojedynczego wyboru,
— definiowanie list wielokrotnego wyboru,
— definiowanie pdl z datg,
— definiowanie nagtéwka i stopki dokumentu,
— wstawianie do formularza elementéw statych, pobieranych bezposdrednio z bazy danych,
— import oraz eksport gotowych formularzy,
—  przypisanie konkretnego formularza do konkretnego oddziatu.
14| System posiada mechanizm tworzenia wydrukdéw dokumentacji medycznej, ktéry umozliwia co najmniej:
— zdefiniowanie wzorca wydruku dla formularza,
— umieszczenie w dokumencie elementéw graficznych (logo, rysunki etc.),
—  pobranie do wydruku elementow statych, zapisanych wczesniej w bazie danych,
— automatyczne numerowanie stron wydruku wraz z informacjg o ilosci wszystkich stron wydruku,
— formatowanie tekstu (np. czcionka pogrubiona, pochyta, kolorowa etc.)
— automatyczne wyliczanie ilosci stron dokumentu w zaleznosci od zawartosci,
— prezentacje podgladu wydruku.
15| System posiada przygotowane formularze do wydruku wszystkich dokumentéw wymaganych przepisami
prawa przez instytucje typu: Sanepid, NFZ, WUR, Urzad Statystyczny (oferent w momencie sktadania oferty
jest zobowigzany do przedstawienia listy i wzoréw dokumentdw jakie zostang stworzone i zaimplementowane
przez niego w ramach oferowanego rozwigzania).
16] System umozliwia wydruk pierwszej strony Historii Choroby (dokumentacji pacjenta) na podstawie danych
zgromadzonych w systemie na etapie przyjecia pacjenta
17| System umozliwia wydruk ostatniej strony Historii Choroby (dokumentacji pacjenta) na podstawie danych
zgromadzonych w systemie w tym samym oknie w ktorym przygotowywana jest karta informacyjna
18| System udostepnia mozliwos¢ rejestracji takich dokumentow jak:
— Karta zgtoszenia zachorowania na AIDS lub zakazenia HIV,
— Karta zgtoszenia zgonu z powodu choroby zakaznej,
—  Karta zgtoszenia zachorowania na chorobe zakazng,
—  Karta zgtoszenia zachorowania na chorobe przenoszong drogg ptciows,
—  Karta zgtoszenia zachorowania na gruzlice,
— Karta zgtoszenia nowotworu ztosliwego.
Wszystkie powyzsze dokumenty gromadzone sg w systemie w odrebnych rejestrach.
19/ System udostepnia mozliwos¢ rejestracji takich dokumentow jak:

— Karta TISS28,
—  Karta statystyczna podstawowa oraz karta statystyczna psychiatryczna,
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— Karta DILO,
— Oswiadczenie pacjenta o posiadanych uprawnieniach do korzystania ze $wiadczen,
— Karta statystyczna do karty zgonu.

20 System w dniu uruchomienia udostepnia mechanizmy, pozwalajgce na zdefiniowanie i rejestracje
nastepujacych elementéw dokumentacji medycznej pacjenta:

— obserwacje lekarskie,

— obserwacje pielegniarskie,

— indywidualne karty opieki pielegniarskiej,

—  karty obserwacji pielegniarskiej,

— ocena pacjentéw w skalach: Zubroda-ECOG-WHO, HARRIS, APACHE I, SAPS II, SOFA, NRS 2002.
Powyisze elementy nie moga by¢ rejestrowane w systemie z wykorzystaniem mechanizmu formularzy w dniu
odbiory systemu do eksploatacji.

21| System udostepnia mechanizm rejestracji obserwacji lekarskich i pielegniarskich z ktérych kazdy umozliwia co
najmniej:

— zarejestrowanie daty i godziny odnotowania obserwacji,

—  zarejestrowane tresci obserwacji z mozliwoscig wykorzystania tekstéw stownikowych,

— dodanie tresci zarejestrowanej obserwacji do stownika,

— wysSwietlenie wszystkich wczesniej zarejestrowanych obserwacji z mozliwoscia powiekszenia lub
zmniejszenia czcionki,

— w przypadku obserwacji pielegniarskich dodatkowo mozliwos¢ zarejestrowania w ramach obserwacji
wynikéw badan: pomiar temperatury, cisnienia, tetna, wagi i wzrostu. Pomiary te zapisywane sg na
lisScie wartosci badanych pacjenta,

— wydruk karty obserwacji pielegniarskiej / lekarskiej.

22| System udostepnia mechanizm tworzenia raportu z dyzuru lekarskiego i pielegniarskiego, ktéry umozliwia co
najmniej:

— utworzenie raportu z dyzuru zgodnego z aktualnym Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia,

— utworzenie raportu z dyzuru dla dowolnych godzin,

— okreslenie w tresci osoby zobowigzanej do zapoznania sie z raportem,

— reczne wprowadzenie tresci raportu,

— wysSwietlenie automatycznie wyliczonej statystyki przyjec¢, wypisow, przeniesien i zgonow

23| Mechanizm tworzenia raportu z dyzuru lekarskiego i pielegniarskiego oraz terapeutycznego podpowiada

nastepujace informacje wraz z mozliwoscig wklejenia ich do tresci raportu:

— lista pacjentéw przyjetych w trakcie dyzuru,
— lista pacjentéw na oddziale,

— wykonane procedury ICD9,

— wykonane zabiegi,

— wykonane konsultacje,

— wykonane badania diagnostyczne,

— wykonane badana laboratoryjne,

— wydane leki,

—  pomiary temperatury,

— wykonane szczepienia

— wykonane procedury rehabilitacyjne

93




Fundusze m S e Unia Europejska
Europejskie “ zow l E Europejsid Fundusz
Program Regionalny ep k Rozwoju Reglonainego

24

Mechanizm umozliwia zatwierdzanie przez osobe uprawniong raportu wysytanego w ramach platformy P1 do
instytucji zewnetrznych.

25

Kazdy raport zapisany w Ksiedze Raportéw otrzymuje unikalny numer

26,

Ksiega Raportow udostepnia nastepujgcy minimalny zakres filtrow:

— data utworzenia raportu od — do,
— typ raportu (lekarski, pielegniarski, lekarski anestezjologiczny, pielegniarski anestezjologiczny),
—  status raportu (zatwierdzone / niezatwierdzone).

27|

System udostepnia mechanizm umozliwiajacy rejestracje tzw. indywidualnych kart opieki pielegniarskiej, ktory
umozliwia co najmniej:

— zdefiniowanie listy problemodw pielegniarskich dla konkretnej karty,
— zdefiniowanie listy celdw opieki pielegniarskiej dla konkretnej karty,
— zdefiniowanie planu opieki nad pacjentem dla konkretnej karty,

— zdefiniowanie wzorca wydruku dla konkretnej karty.

28]

Mechanizm prowadzenia indywidualnych kart opieki pielegniarskiej umozliwia:

— otwarcie indywidualnej karty opieki pielegniarskiej z oznaczeniem osoby otwierajacej,

— mozliwos¢ oznaczenia realizacji czynnosci pielegniarskiej w konkretnym dniu
i na konkretnym dyzurze,

— zamkniecie indywidualnej karty opieki pielegniarskiej,

— wydruk indywidualnej karty opieki pielegniarskiej wraz z kazdorazowym oznaczeniem osoby
wykonujacej czynnos$¢ pielegniarska, zgodnym z zapisami stosownego Rozporzgdzenia Ministra
Zdrowia,

— utworzenie kopii karty,
— wydruk indywidualnej karty opieki pielegniarskiej.

29,

Mechanizm prowadzenia kart obserwacji umozliwia:

— otwarcie karty obserwacji wraz z oznaczeniem osoby otwierajgcej lub wprowadzajacej tresc¢ szkicu
opisu karty,

—  prezentacje w postaci tabelki zdefiniowanych kolumn / wierszy,
—  zarejestrowanie informacji zgodnie z definicjg karty obserwacji,
— zamkniecie karty obserwacji,

— wydruk karty obserwacji.

30,

System umozliwia zdefiniowanie wielkosci plikdw, ktore bedg zapisywane w bazie danych lub w katalogu

31

System udostepnia mechanizm dotgczania do karty osobowej pacjenta dowolnych dokumentéow (plikdw)
zewnetrznych.

32|

System udostepnia mechanizm konfiguracji kart informacyjnych dla kazdego oddziatu, ktéry umozliwia co
najmniej:

- okreslenie wzorca nagtdéwka i stopki dokumentu lub edycja danych nagtéwkow i stopek w module
administracyjnym,

- okreslenie wzorcéw dla kazdej informacji,

- prezentacje danych zapisanych w systemie w trakcie przyjecia pacjenta,

- mozliwo$¢ wprowadzenia grup informacji: rozpoznania, procedury, swiadczenia, wyniki badan
laboratoryjnych, wyniki badan diagnostycznych, wyniki badan innych, podane leki, konsultacje,
obserwacje lekarskie, obserwacje pielegniarskie, formularze, zabiegi operacyjne, znieczulenia, zesp6t
operacyjny, formularze, poréd, wartosci badane, wystawione recepty, zwolnienia lekarskie, kategorie
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opieki pielegniarskiej, epikryza, zalecenia, inne, zgon. Widoczno$¢ kazdej z tych kategorii mozna
wiaczy¢ lub wytaczy¢ dla kazdej specjalizacji lub przed generowaniem wydruku zdefiniowanego dla
specjalizacji.

33/ Mechanizm konfiguracji kart informacyjnych umozliwia skonfigurowanie karty informacyjnej lekarskiej oraz
pielegniarskiej
34| System udostepnia mechanizm weryfikacji tzw. karty kompletnosci dokumentacji, ktéry umozliwia co

najmniej:
— okreslenie kompletu dokumentéw lub danych wymaganych do tego, aby Historia Choroby bytfa

kompletna,
— oznaczenie tych dokumentéw lub danych, ktdre zostaty zarejestrowane dla pacjenta w ramach Historii
Choroby,

— oznaczenie tych dokumentow lub danych, ktdre nie zostaty zarejestrowane dla pacjenta w ramach
Historii Choroby,

— wydruk karty.
35/ System udostepnia mechanizm archiwum kart informacyjnych, ktéry umozliwia co najmniej:
— automatyczny zapis kazdej wydrukowanej wersji karty informacyjnej,
— oznaczenie wydania karty pacjentowi / cofniecia wydania,
— eksport karty informacyjnej do nastepujgcych formatdéw, co najmniej 2 z: RTF, ODT,ODS,PDF,HTML,
DOC,
— wydruk kazdej archiwalnej wersji dokumentu.
36/ System umozliwia dowolng konfiguracje karty reanimacji w oparciu o wbudowany mechanizm tworzenia
formularzy dokumentacji medycznej
37/ System udostepnia mechanizm prowadzenia rejestru zdarzen niepozgdanych
38/ Mechanizm prowadzenia rejestru zdarzen niepozgdanych umozliwia rejestracje co najmniej nastepujgcego
zakresu danych:
— dataiczas zdarzenia,
— data zarejestrowania,
— pracownik rejestrujacy,
—  miejsce wystgpienia,
—  opis zdarzenia,
— okolicznosci zdarzenia,
— podjete dziatania korygujgce.
39| Kazde zarejestrowane w taki sposdb zdarzenie otrzymuje swoj wtasny unikalny numer w rejestrze zdarzen
niepozadanych
40| System umozliwia weryfikacje, czy wszystkie zarchiwizowane ustugi zostaty prawidtowo zaraportowane i
rozliczone z ptatnikami
41 Wszystkie te ustugi, ktore nie zostaty prawidtowo zaraportowane i rozliczone na koniec danego miesigca z

ptatnikami, sg automatycznie raportowane w systemie w postaci tabel zbiorczych zawierajgcych co najmniej
nastepujace informacje:

e Dzien i miesigc ktorego dotycza

e Terapeute ktéry realizowat wizyte

e  Zakres wizyty (kod ICD9 i ICD10, zlecone badania)
e Nazwe ptfatnika
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42

N

Raporty wymienione powyzej majg mie¢ mozliwos¢ eksportu do zewnetrznych arkuszy kalkulacyjnych

MODUL ERP

FK - Srodki trwate

Modut winien posiada¢ nastepujgce funkcjonalnosci:

Lp.

Funkcjonalnos¢

Mozliwo$¢ prowadzenia petnej ewidencji obiektéw inwentarzowych (petnej ewidencji majgtku
trwatego) w uktadzie danych ewidencjonowanych na indywidualnych kartotekach. Kartoteka ma miec
mozliwos¢ rejestracji informacji o obiekcie w zakresie:

numeru inwentarzowego

kodu kreskowego

nazwy obiektu inwentarzowego

symbol klasyfikacji GUS

typ srodka trwatego

sposob naliczania amortyzacji

wspotczynnik amortyzacji

forma wtasnosci

status srodka (w uzytkowaniu, wytgczony)

data przyjecia, data wykreslenia z ewidencji, data przeszacowania

warto$¢ poczatkowa, wartos¢ po przeszacowaniu

umorzenie bilansowe/roczne/miesieczne, aktualna wartosé bilansowa
uzytkownik/data przyjecia przez uzytkownika/konto powstawania kosztow
dostawca / sprzedawca / wiasciciel

numer fabryczny obiektu/rok produkgcji

pole tekstowe 1000-1500 znakdéw do umieszczenia wyczerpujgcych informagji
dodatkowych (opis zdarzen zwigzanych z obiektem).

Mozliwos¢ rejestracji poszczegdlnych sktadnikdéw obiektu inwentarzowego (obiektéw sktadowych), np.
dla zespotu komputerowego rejestracja jednostki centralnej, monitora, klawiatury.

Mozliwos¢ zdefiniowania dowolnych typow dokumentéw okreslonego rodzaju:

OT, OW — przyjecia do uzytkowania,

LT — likwidacji,

LC — likwidacji czesciowej,

PT — nieodptatnego przekazania / przejecia,
MT — zmiany miejsc uzytkowania,

zmiany os6b odpowiedzialnych,

zmiany wartosci i umorzenia.

Mozliwo$¢ automatycznego naliczania amortyzacji dla celdow bilansowych i podatkowych (stanowigcej
koszty uzyskania i niestanowigcej kosztow uzyskania).

Mozliwo$¢ automatycznego wygenerowania drukow arkuszy spisu z wraz z wydrukiem listy obiektow
inwentarzowych znajdujgcych sie w danym OPK.

Mozliwos¢ w zakresie generowania pustych drukow arkuszy spisowych.
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7. Mozliwos$¢ generowania druku arkusza spisowego w uktadzie wyboru wieloparametrowego, to jest
wybor w zakresie:

- pola spisowego — miejsc uzytkowania,

- pozycji inwentarzowych wg KST (od-do) lub numeru inwentarzowego (od-do).

8. Mozliwos¢ zmiany stawki amortyzacji bilansowej i podatkowej z zachowaniem historii zmian.

9. Mozliwo$¢ naliczania odpisow amortyzacyjnych wyznaczonych dowolnymi metodami:

- odpis jednorazowy,

- amortyzacja liniowa,

- amortyzacja degresywna,

- amortyzacja sezonowa,

- odpis wg stawki indywidualnej.

10. Mozliwos$¢ wykonania inwentaryzacji wg ilosci obiektéw inwentarzowych (bez podawania wartosci)
oraz wg:

- miejsc uzytkowania,

- numerdw inwentarzowych,

- grupy KST,

- typu.

11. Mozliwos¢ korzystac z nastepujacych funkcji przy wykonaniu inwentaryzacji:

- automatyczne wygenerowanie drukéw arkuszy spisowych,

- mozliwos¢ recznego naniesienia do systemu (na arkusze spisowe) pozycji spisanych,

- mozliwosé recznego wpisania pozycji niebedacych w ewidencji a wynikajgcych ze spisu,

- mozliwos$¢ automatycznego wygenerowania rozliczenia spisu oraz zestawienia réznic
inwentaryzacyjnych.

12. Mozliwos¢, przy rozliczaniu inwentaryzacji, automatycznego wygenerowania:

,rozliczenia spisu z natury” dla poszczegdlnych miejsc uzytkowania— rozliczenie ma
wskazywac wszystkie obiekty inwentarzowe podlegajgce spisowi i obiekty spisane, z
okresleniem co najmniej: nrinwentarzowego, nazwy, nadwyzki, niedoboru,

- zestawienia réznic inwentaryzacyjnych (wydruk brakéw i nadwyzek) ze wskazaniem
czytelnego komunikatu o statusie pozycji, np. dla niedoboru — ,$rodek jest w kartotece,
brak go na arkuszu”, dla nadwyzki — ,brak srodka w kartotece, jest na arkuszu”, dla
niedoboréw i nadwyzek pozycji stanowych podanie wartosci wg wartosci poczgtkowych
przy nadwyzkach informacji o miejscu uzytkowania wg danych z ewidenciji.

13. Mozliwos¢ wykonania inwentaryzacji zdawczo - odbiorczej wg oséb odpowiedzialnych z jednoczesnym
automatycznym przepisaniem pozycji z osoby na osobe (bez koniecznosci ,przebijania” kazdego
pojedynczego obiektu).

14. Umozliwia rozliczenie inwentaryzacji za pomoca czytnikdw koddw kreskowych i terminali.

15. Mozliwos¢ okreslenia automatycznej numeracji numerdow inwentarzowych oraz kodéw kreskowych
np. literowo(L)-cyfrowego(C): CCC-C-CCCLLCCCC np. 013-1-808KS2271.

16. Mozliwo$¢ automatycznego wygenerowania zestawien-planéw odpiséw amortyzacyjnych

- w uktadzie trybu wielowyborowego, to jest:

- wg zakresu grup KRST (od-do),

- wgnumerow inwentarzowych (od-do),

- wg miejsc uzytkowania (od-do).

17. Mozliwos$¢ automatycznego generowania zestawien-plandw odpiséw amortyzacyjnych w ukfadzie

planu amortyzacji dla celéw bilansowych oraz dla celéw podatkowych. Plan odpiséw amortyzacyjnych
ma zawiera dane w zakresie:
- okreslenia okresu (roku), na ktory jest generowany plan,
- numeru inwentarzowego
- nazwy pozycji inwentarzowej
- daty przyjecia do uzytkowania, wartos$¢ poczatkowa, stawke amortyzacyjng, umorzenie
poczgtkowe, amortyzacji miesiecznej ze wskazaniem miesigca oraz kwoty amortyzacji
oraz amortyzacji razem dla danego roku.
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18.

Mozliwo$¢ wygenerowania tabel amortyzacyjnych dla okreslonej klasyfikacji rodzajowej. Tabele
zawierajg informacje o wartosci BO, zwiekszeniach, zmniejszeniach, kolejnych odpisach. Dane od
poczatku roku do danego miesigca danego roku.

19.

Uniemozliwia powtdrne naliczenie amortyzacji za dany okres w sytuacji wczesniejszego
wygenerowania amortyzacji i jego zatwierdzenia.

20.

Mozliwos¢ automatycznego wygenerowania standardowego dokumentu PK z automatycznym
podaniem kont ksiegowych dla operacji :

- przyjecia

- likwidacji

- przeszacowania.

21.

Mozliwos¢ wielokrotnego naliczania amortyzacji, np. w przypadku ruchéw na srodkach zwiekszenie,
zmniejszanie, ponowne przeliczenie amortyzacji dla wybranego srodka trwatego.

22.

Mozliwo$¢ zapewnienia informacji o wartosciach wystepujgcych osobno dla amortyzacji bilansowe;j:
- wartosc¢ ksiegowa netto,
- wartosc ksiegowa brutto,
- wartos¢ poczatkowa,
- dotychczasowe umorzenie,
- procent umorzenia (biezgcy stopien zuzycia).

23.

Mozliwos¢ likwidacji srodka trwatego nie w petni umorzonego w taki sposdb, aby w miesigcu likwidacji
amortyzacja za srodek byta naliczona.

24.

Mozliwos¢ przesunie¢ obiektdw pomiedzy zestawami, Srodkami trwatymi — dokumenty
kompletowania / rozkompletowania .

25.

Mozliwos¢ przypisania zdefiniowanego typu dokumentu do okreslonego typu majatku trwatego: srodki
trwate, wyposazenia (Srodki trwate nisko cenne), wartosci niematerialne i prawne, pozabilansowe.

26.

Mozliwos¢ tworzenia dokumentu zmiany miejsca uzytkowania obiektu inwentarzowego w uktadzie
pojedynczych obiektéw na dokumencie oraz wiecej niz jednego obiektu inwentarzowego na jednym
dokumencie (kilku, kilkunastu, kilkudziesieciu).

27.

Mozliwos¢ zmiany miejsc uzytkowania, oraz oséb odpowiedzialnych, osdéb nadzorujacych obiekty
inwentarzowe. Przy inwentaryzacji zdawczo-odbiorczej potwierdzenie zmiany oséb odpowiedzialnych
na inne osoby odpowiedzialne lub nadzorujgce.

28.

Mozliwos¢ zmiany osoby odpowiedzialnej bez zmiany miejsca uzytkowania obiektu inwentarzowego.

29.

Mozliwo$¢ prowadzenia i wydruku ewidencji oséb nadzorujgcych obiekty inwentarzowe.

30.

Mozliwo$¢ edytowania i poprawiania kartoteki srodka trwatego juz amortyzowanego zgodnie z
nadanymi uprawnieniami.

31.

Mozliwo$¢ generowania raportow wg nadanych cech — grup oraz zakreséw w grupie.

32.

Mozliwos¢ ewidencjonowania typu srodkéw trwatych wartosci pozabilansowe (uzyczony sprzet
medyczny, informatyczny). Sprzet na ktdry nie nalicza sie amortyzacji miesiecznej, nalicza sie
natomiast raz na rok na potrzeby sprawozdawczosci (CIT8). W przypadku koniecznosci mozliwosé
zmiany naliczania amortyzacji w okresach miesiecznych.

33.

Mozliwos¢ likwidacji jednego lub kilku obiektéw inwentarzowych jednoczesnie, mozliwos¢ doktadania
nowych obiektéw inwentarzowych, mozliwos$¢ zmian miejsca uzytkowania obiektéw inwentarzowych.

34.

Mozliwos¢ seryjnego zaktadania kartotek tego samego typu $rodka inwentarzowego kazde na osobnej
kartotece z innym numerem inwentarzowym. Dla nisko cennych (to samo miejsce uzytkowania, osoby
odpowiedzialne, inne cechy srodka, to jest na dokumencie przyjecia) np. wprowadzenie 10 krzeset
wymaga podania cech obiektu tylko raz i podania liczby dodawanych identycznych obiektéw
inwentarzowych. Wszystkie 10 krzeset zostanie wéwczas zaewidencjonowanych z kolejnymi numerami
inwentarzowymi.

35.

Mozliwos¢ petnej ewidencji dokumentéw wptywajgcych na wartosc srodkéw trwatych: numer faktury,
dostawca, nazwa pozycji na dokumencie, kwota, data wystawienia dokumentu zakupu.

36.

Mozliwos¢ przegladania obiektéw inwentarzowych i tworzenia zestawien wg typu majatku, nazwy
(fragmentu nazwy), wg numeru inwentarzowego, wg miejsca uzytkowania, wg OPK, o0sdb
odpowiedzialnych, grupy GUS, zrédet finansowania i innych, ktére zostang zdefiniowane.

37.

Mozliwos¢ tworzenia zestawien dokumentow w zadanym okresie wg typdw, grupy GUS, OPK, miejsca
uzytkowania, osoby odpowiedzialnej, zrédet finansowania.
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‘ 38.

l Umozliwia ewidencje wypozyczonych srodkéw trwatych.

FK - System Finansowo-Ksiegowy

Modut winien posiadaé nastepujgce funkcjonalnosci:

Lp. Funkcjonalnos¢

1. Prowadzenie ksigg odbywa sie zgodnie z art. 9 ustawy o rachunkowosci, to jest w jezyku polskim i w
walucie polskiej.

2. Pozwala na prowadzenie ksigg w uktadzie kont ksiegi gtdwnej, kont ksigg pomocniczych oraz
ewidencji pozabilansowej (konta pozabilansowe).

3. Umozliwia dokonywanie zapisow ksiegowych zgodnie z art. 23 ustawy o rachunkowosci, w tym
pozwala na dokonywanie zapisow ksiegowych zawierajgcych: okreslenie rodzaju i numeru
identyfikacyjnego dowodu ksiegowego stanowigcego podstawe zapisu oraz jego date, kwote
dokumentu, tres¢ operacji, termin ptfatnosci, date dokonania operacji gospodarczej (date
ksiegowania), date zapisu (date wprowadzenia do ksigg), oznaczenie stron kont oraz kont ktérych
operacja dotyczy.

4 Mozliwosé wprowadzenia zapisOw o nastepujacej dtugosci znakow:

- identyfikator dokumentu (tj. np. numer faktury/rachunku/umowy) — 20 znakéw i mniej,

- tres¢ operacji — 500 znakow i mniej,

- daty — w uktadzie dziern/miesigc/rok (00/00/0000)

5. W zakresie prowadzenia ksigg rachunkowych jest zgodny z ustawg o rachunkowosci w tym art. 13
ust. i ust. 5, zgodnie z ktorymi:

- ust. 4 "ksiegi rachunkowe maja by¢ trwale oznaczone nazwga (petng lub skrécong)
jednostki, ktorej dotyczg (kazda ksiega wigzana, kazda luzna karta kontowa, takze jezeli
majg one posta¢ wydruku komputerowego lub zestawienia wyswietlanego na ekranie
monitora komputera), nazwg danego rodzaju ksiegi rachunkowej oraz nazwg programu
przetwarzania; wyraznie oznaczone co do roku obrotowego, okresu sprawozdawczego
i daty sporzadzenia.”

- ust. 5 ”Przy prowadzeniu ksigg rachunkowych przy uzyciu komputera nalezy zapewnic
automatyczng kontrole ciggtosci zapisdw, przenoszenia obrotow lub sald. Wydruki
komputerowe ksigg rachunkowych powinny sktadaé sie z automatycznie
numerowanych stron, z oznaczeniem pierwszej i ostatniej, oraz by¢ sumowane na
kolejnych stronach w sposdb ciggty w roku obrotowym”.

6. Mozliwo$é prowadzenia dziennikdw zgodnie z art. 14 ustawy o rachunkowosci, to jest:

- Dziennik umozliwia uzgodnienie jego obrotéw z obrotami zestawienia obrotéw i sald
kont ksiegi gtownej,

- Zapisy w dzienniku sg kolejno numerowane, a sumy zapiséw (obroty) liczone w sposéb
ciggty. Sposdb dokonywania zapiséw w dzienniku umozliwia ich jednoznaczne
powigzanie ze sprawdzonymi i zatwierdzonymi dowodami ksiegowymi.

- Zapis ksiegowy posiada automatycznie nadany numer pozycji, pod ktérg zostat
wprowadzony do dziennika, a takze dane pozwalajgce na ustalenie osoby
odpowiedzialnej za tres¢ zapisu.

7. Mozliwo$¢é wygenerowania wydruku przyjetego planu kont.

8. Mozliwo$é wydruku katalogéw systemowych.

9. Mozliwosé tworzenia automatéw wzorcdw ksiegujgcych m.in. zamykanie kont wynikowych
(automatyczne przeniesienie na wynik finansowy) , zamykanie kregdéw kosztow.

10. Mozliwo$¢ automatycznego wygenerowania bilansu otwarcia zapisow na kontach bilansowych
poprzedniego roku.

11. Mozliwos¢ ksiegowania BO oraz korekty BO w trybie odrebnego dokumentu.
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Mozliwos¢ pracy jednoczesnie w dwodch otwartych latach bilansowych.

12.

13. Mozliwo$é generowania raportéw w uktadzie dziennikdéw ksiegowan .

14. Mozliwos¢ generowania raportéw w uktadzie co najmniej wydruku dokumentéw ksiegowych w
trybie jednoczesnego wyboru zakresu ,od — do” wg dat, kwot , kont wg:

- dokumentéw

- sumy obrotéw kont

- wykazu dokumentéw
- kartoteki kont.

15. Mozliwo$é generowania raportéw w uktadzie co najmniej: kartotek kont — w trybie jednoczesnego
wyboru zakresu ,,od — do” wg konta, daty, kwoty, symbolu dowodu, identyfikatora.

16. Mozliwos¢é generowania raportdw w uktadzie co najmniej: wydruk zestawienia obrotow i sald w
trybie jednoczesnego wyboru: konta z zakresu ,,od — do”, rodzaju kont, okresu

17. Mozliwos¢ recznego i automatycznego tworzenia segmentéw kont analitycznych, w tym mozliwosé
tworzenia segmentdow kont analitycznych w uktadzie podpinanych katalogdéw np. jednostki, osrodkow
powstawania kosztéw, pracownikow.

18. Mozliwosé okreslenia rodzaju konta , powigzania go z walutg

19. Umozliwia wygenerowanie i wydruk raportu z wybranego dekretu konta oraz zestawienie obrotéw i
sald.

20. Mozliwos¢ przechowywania danych kontrahenta w odpowiadajgcej mu kartotece. Dane te zawierajg:
nazwe petng kontrahenta, nazwe skrécong, adres siedziby, adres do korespondencji, NIP, REGON,
PESEL, KRS, wiele numeréw rachunkéw bankowych.

1. Identyfikacji Kontrahenta bedacego jednoczesnie dostawcg i odbiorcg poprzez jedng i te samg
kartoteke.

22. Przy zaktadaniu kartotek kontrahentéw Modut zgda okreélenia ,,rodzaju kontrahenta” wg otwartego
stownika tworzonego przez Zamawiajgcego (np. osoba fizyczna, dziatalnos$¢ gospodarcza, spotka
kapitatowa, spotka osobowa) i w zaleznosci od rodzaju kontrahenta zgda podania wymaganego
minimum danych (np. NIP dla osoby prawnej).

23, Mozliwos¢ wyboru kartoteki (znalezienie kontrahenta) po nastepujgcych kryteriach: nazwa
kontrahenta, NIP, nazwa miejscowosci, nazwa ulicy, numer NIP oraz po dowolnej frazie wystepujacej
w wymienionych kryteriach, wyrdznikach.

24. Mozliwos¢ podania na karcie kontrahenta informacji w zakresie: cen, terminéw ptatnosci , form
pfatnosci — mozliwosé wykorzystywania niniejszych danych przy wystawianiu faktur.

25, Mozliwo$é definiowania dowolnej ilosci rodzajéw dokumentdw.

26. Mozliwos$¢ przygotowania, edytowania i wydrukowania dokumentu PK , polecenie ksiegowania” na
podstawie wyboru (odznaczenia).

27. Mozliwos$¢ wprowadzenia kilku dat ptatnosci do jednego ksiegowanego dokumentu (np. faktury
zakupu) z podziatem na rachunki bankowe kontrahenta z uwzglednieniem planowych termindw sptat
w wiekowaniu naleznosci i zobowigzan (harmonogram).

78, Mozliwosé powigzania dokumentu z rachunkiem bankowym dostawcy o ile posiada wiecej niz jeden
(mozliwos¢ wykorzystania tej informacji przy generowaniu polecen przelewéw).

29. Mozliwosé wyszukiwania dokumentéw wg danych ksiegowych zawartych w Systemie pozwalajac
okresli¢ zakres od-do dla np. daty faktury, daty zaptaty, kwoty netto, kwoty brutto.

30. Mozliwo$¢é generowania zestawien/raportow w ukfadzie zapisow na danym koncie (wydruku

kartotek) ze wskazaniem podziatu na stanowigce i niestanowigce kosztow uzyskania przychoddw.
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Posiada mechanizm bufora ksiegowan. Dwustopniowe zatwierdzanie i ksiegowanie dokumentéw, to

31.
jest:

- letap—wprowadzanie dokumentéw do ksiag i ich zatwierdzenie. Na tym etapie istnieje
mozliwos$¢ poprawy i usuniecie poszczegdlnych dokumentéw jak réwniez zapisdw. Na
podstawie dokumentéw zatwierdzonych przy | etapie jest rdwniez mozliwe wstepne
wygenerowanie zapisow i obrotdw na kontach na podstawie ktdrych mozliwe jest
wykonanie dowolnych zestawien ksiegowych bazujgcych na obrotach i zapisach na
kontach (zestawienie obrotéw i sald, zapisy na koncie, bilans, rachunek wynikéw, inne)

- Il etap — zaksiegowanie dokumentéw zatwierdzonych. Po tych czynnosciach brak
mozliwosci modyfikacji i zmian w dokumentach. System ma mechanizm kontroli
poprawnosci dokumentow.

32. Mozliwo$é kontroli kompletnosci i poprawnosci dekretu wprowadzonych dokumentéw zgodnie z
zasadg podwdjnego zapisu. Brak mozliwosci zatwierdzenia ksiegowan dokumentu w sytuacji braku
zgodnosci stron dt/ct.

33. Mozliwos¢ dla kont rozrachunkowych ustalania sald dwustronnych to jest salda strony debet i credit,
mozliwos$¢ automatycznego przeksiegowania nadptat na dokumenty niezbilansowane.

34. Mozliwos¢ wycofywania rozrachunkow niezaleznie czy wycofanie dotyczy¢ bedzie dokumentéw
zarejestrowanych czy zatwierdzonych .

35. Mozliwos¢ kopiowania (duplikowania) , stornowania catych zapiséw ksiegowych ze wskazaniem
okresu do jakiego ma zostac skopiowany / wystornowany .

36. Mozliwos¢ kopii/storna dekretu dwustronnego w ramach dokumentu.

37. Mozliwos¢ automatycznego przeksiegowania obrotow (zapiséw) wybranych kont na inne konto z
wygenerowaniem dokumentu PK.

38. Mozliwos¢ generowania zestawienia obrotdw i sald w trybie wyboru wieloparametrowego
obejmujgcym co najmniej parametry z zakreséw danych: zakres kont (od nr do nr), okres.

39. Mozliwos¢ generowania zestawien w uktadzie zobowigzan i naleznosci dla kont zespotu ,2” w
uktadzie kont analitycznych i syntetycznych w uktadzie: przeterminowanych, nieprzeterminowanych,
ogdtem z uwzglednieniem struktury wiekowej, to jest przyjetego przedziatu czasowego w podziale na
minimum 6 zakresdw (np. 0-7 dni, 8-30, 31-60, 61-90, 91-180, 181-360).

40. Mozliwo$¢ generowania wiekowej struktury naleznosci i zobowigzan w ukfadzie wyboru
wieloparametrowego z jednoczesnym okresleniem zakresu dla:

- numerdw kont (zakresu kont),

- okreslenia czy dotyczy naleznosci czy zobowigzan,
- daty ptatnosci od — do,

- naleznosci / zobowigzan liczonych na dzien,

- przedziaty (minimum 6),

- trybu uporzadkowania (np. wg dokumentoéw, dat),
- okreslenia daty dowodu od —do,

- okreslenia daty dokumentu od — do.

41. Mozliwo$¢ generowania zestawien z kont dla poszczegdlnych kont rozrachunkowych w uktadzie
zobowigzan / naleznosci generowanych wg stanu ,na dzien” w uktadzie: wymagalnych,
niewymagalnych, razem.

42. Mozliwosé wygenerowania zestawienia z kont, w tym kartoteki konta majg zawiera¢ co najmniej
nastepujace dane:

- konto od-do,

- data od-do,

- kwota od-do,

- symbol dowodu od-do,
- identyfikator od-do.

43. Mozliwo$é automatycznego generowania potwierdzenia salda dla kont rozrachunkowych w trybie
pojedynczego konta, zakresu kont (od-do) , kontrahenta, grupy kontrahentdw.

44. Mozliwosé potwierdzenia sald, ktére ma zawieraé typowy (np.: numery faktur, daty wystawienia,

wptywu) dla potwierdzen zakres danych, w tym co najmniej: informacje adresowe o wierzycielu i
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dtuzniku, wykaz dokumentéw bedgcych przedmiotem potwierdzenia z wymaganym zakresem
danych.

Mozliwo$¢é edytowania tresci potwierdzenia sald i umieszczania wtasnej tresci potwierdzenia.

45,

6. Mozliwos$é wyboru z konta rozrachunkowego (dotyczacego dostawcy i odbiorcy) dokumentdéw, t;.
zaksiegowanych faktur do ugody.

47. Mozliwos¢ automatycznego przeksiegowania dokumentow, tj. zaksiegowanych faktur, na inne konto
rozrachunkowe.

8. Mozliwos¢ automatycznego przygotowania dokumentu PK na podstawie wybranych dokumentéw t;j.
zaksiegowanych faktur.

49. Mozliwos$é rejestracji not ksiegowych dotyczacych sptaty naleznosci.

50. Mozliwo$¢ wybrania réznego typu wezwan do zaptaty o réznej tresci.

51. Mozliwos¢ modyfikowania tresci szablondw lub poszczegdlnych dokumentow z punktu powyzej
przed ich ostatecznym zapisaniem w Systemie.

52. Mozliwos$é umieszczenia znaku graficznego na szablonie wezwan.

53, Mozliwos$é wygenerowanie automatycznie wezwania dla wybranego dtuznika/wybranych dtuznikéw.
Wezwanie zawiera czytelne informacje o wierzycielu i dtuzniku (nazwa, adres do korespondencji, nr
ewidencyjny, nr konta), informacje odnosnie dokumentéw bedacych podstawa do wezwania (w tym:
numer, data dokumentu, termin ptatnosci, liczba dni spdznienia, odsetki naliczone do dnia wezwania
(jezeli wymagane dla danego kontrahenta).

54. Mozliwos¢ wystawiania not odsetkowych dla odsetek kalkulowanych wg ,,zasad ogdlnych”, zgodnie z
ustawg o terminach zaptaty w transakcjach handlowych oraz odsetek umownych, wg
oprocentowania umownego.

55, Mozliwosé wyliczania na biezgco w sposéb automatyczny wartosci odsetek symulowanych z
podziatem na odsetki od transakcji rozliczonych (zaptaconych) i nierozliczonych (przeterminowanych
niezaptaconych) wraz z prezentacjg w zestawieniach naleznosci.

56. Mozliwos¢é wygenerowania noty odsetkowej sprawdzajgcej dokument otrzymany od wierzyciela na
podstawie recznie wybranych (odznaczonych w Systemie) dokumentow. Mozliwos$¢ wygenerowania
tej noty w trybie odsetek kalkulowanych wg ,zasad ogdlnych” i zgodnie z ustawq o terminach zaptaty
w transakcjach handlowych.

57. Umozliwia wygenerowanie kompensaty dla kontrahenta pojedynczego lub grupy kontrahentéw z
wyborem dokumentdéw po stronie naleznosci i zobowigzan — nie mamy takich kontrahentéw

58, Umozliwia wygenerowanie kompensaty tréjstronnej pomiedzy dwoma kontrahentami - brak takich
kontrahentéw

59. Posiada kalkulator do recznego wyliczenia wartosci odsetek od podanej kwoty na podany dzien wg
,zasad ogdlnych” i zgodnie z ustawg o terminach zaptaty w transakcjach handlowych.

60. Mozliwos¢ prowadzenia kilku kas (okienek kasowych) np. gtéwnej, ZFSS, walutowej (dla kazdej waluty
odrebnej kasy), z petng obstugg tworzenia dokumentéw KP i KW (tworzenie, wydruk) oraz
wykonywanie osobnych raportéw kasowych dla kazdego rodzaju kasy.

61. Mozliwo$¢ generowania specyfikacji gotowki w kasie.

62. Mozliwo$é automatycznego tworzenia raportu kasowego.

63. Mozliwos¢ tworzenia dokumentéw KP i KW, automatycznego rozliczania z dokumentami zobowigzan
i naleznosci (przeprowadzanie rozrachunku), automatycznego tworzenia zapisow ksiegowych na
zadanych kontach.

64. Mozliwo$é wygenerowania dokumentu KW na potrzeby dokonania wyptaty z listy ptac.

65. Mozliwosé wprowadzenia doktadnego opisu (tresci) dokumentu KP i KW oraz tresci w poszczegdlnych
pozycjach raportu kasowego.

66. Mozliwo$¢é automatycznej generacji ksiegowania i tworzenia dokumentu PK na podstawie
przypisanych kont.

67. Ma zaimplementowany automat generujgcy polecenia przelewdw na potrzeby bankowosci
elektronicznej na podstawie zestawienia zobowigzan ptatnych do danego dnia.

68. Mozliwosé grupowania przelewdw w paczki a nastepnie utworzenia pliku do systemu bankowosci

elektroniczne;j.
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Mozliwos¢ automatycznego generowania przelewéw do kontrahentow na podstawie

69.
wprowadzonych dokumentéw zakupu z mozliwoscig podziatu na wiele terminéw ptatnosci.

70. Mozliwo$é wyboru z listy wygenerowanych przelewdw, przelewdw, ktdre zostang wyemitowane do
programoéw bankowosci elektronicznej obstugujgcych Zamawiajgcego.

71. Mozliwo$é wskazania, z ktérego rachunku bankowego bedzie realizowany dany przelew.

72. Mozliwos¢ ewidencji dokumentow z wyciggdw bankowych w walucie zgodnej z umieszczong na
WYCiggu.

73. Mozliwos¢ obstugi wielu rachunkéow bankowych z mozliwoscig przypisana kontrahentéw do
rachunku, z ktérego dokonywana jest ptatnos¢ i uwzglednienie ich podczas generacji paczek
przelewdw.

74. Mozliwo$¢é petnej prezentacji rozliczeri dokonanych na danej pozycji wyciggu bankowego w trakcie
jego edycji i przegladania.

75. Mozliwo$¢ dopisania do kazdej pozycji wyciggu bankowego konta ksiegowego wraz ze specyfikacja .

76. Mozliwos¢ wydruku pojedynczych przelewdéw w formie papierowej — papier z nadrukiem lub czysty
papier .

77. Mozliwos¢ symulowanego rozliczenia kosztow bez ksiegowan.

78. Mozliwosé tworzenia réznych typow kluczy podziatowych :

- na podstawie kluczy prostych

- napodstawie procentowego podziatu
- napodstawie obrotow

- na podstawie katalogu powigzan

79. Mozliwo$é tworzenia wieloetapowych rozliczen / proceséw z uzyciem réznych typéw kluczy.

80. Mozliwos¢ okreslenia stanowisk / osrodkow powstawania kosztow.

81. Mozliwo$é okreslenia dowolnych obiektéw / grup kosztéw (poradnie, pracownie, zaktady, oddziaty,
pododdziaty)

82. Mozliwos¢ okreslenia dowolnych grup rodzajéw kosztow.

83. Mozliwosé przenoszenia kosztéw i tworzenia wieloetapowych rozliczenn z uzyciem réznych typow
kluczy.

84. Mozliwo$é tworzenia kalkulacji kosztowych opartych na etapach rozdziatu kosztu — tworzenie
zestawienie obrotéw i sald.

85, Mozliwo$¢ zatwierdzenia zmian i dokonania ksiegowan

86. Mozliwos$é wygenerowania raportu z kosztéw bezposrednich w rozbiciu na koszty rodzajowe.

7. Mozliwosé biezgcej i okresowej informacji o poziomie kosztéw bezposrednich, posrednich, zarzadu,
kosztéw wtasnych sprzedazy dla danego OPK, kilku wskazanych OPK, dla danej grupy OPK.

8s. Mozliwo$¢é wygenerowania zestawienia klasyfikacji kosztéw w dowolnym uktadzie z rozbiciem na
konta, osrodki kosztow , rodzaje , obiekty w uktadzie miesiecznym i narastajgco w roku.

9. Mozliwo$¢ tworzenia planu kosztow i przychodéw na dowolny rok w rozbiciu na miesigce dla
poszczegdlnych osrodkéw powstawania kosztow (OPK).

90. Mozliwos$¢ prezentowania miesiecznego wykonania kosztéw i przychoddéw dla poszczegdlnych OPK

91. Mozliwosé wyboru faktur z okreslonym terminem ptatnosci i wystawienie dla wybranych faktur
przelewow bankowych.

92. Mozliwo$¢ uzupetniania wyciggdéw bankowych informacjg o kontrahencie na podstawie konta
bankowego znajdujacego sie na wyciggu bankowym.

93. Mozliwo$¢ pobierania kurséw walut ze strony NBP.

94. Mozliwos¢ rejestracji faktur zgodnie z wymogami JPK.

95 System ma mie¢ mozliwo$é rozliczen na zasadach Ksigzki przychodow i rozchoddéw. Zamawiajacy

dopuszcza zeby funkcjonalnos¢ ta realizowana byta przez osobny modut w programie badz naktadke
funkcjonalna. Co za tym idzie, powinny by¢ mozliwe przedstawianie raportow do US, GUS w formie
KPiR, JPK, JPK_KPiR, JPK_VAT.
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FK - System Kadrowo-Ptacowy — czes$¢ kadrowa

Modut winien posiadaé nastepujgce funkcjonalnosci:

Lp. Funkcjonalnos¢

1. Mozliwo$é wyboru zakresu danych w ramach raportéw ekranowych oraz wydruku tych raportow.

2. Mozliwos¢ ustawiania uprawnien na poziomie funkcji jak rowniez na poziomie obiektéw (rejestry,
typy dokumentéw, zestawienia, grupy kartotek) poprzez mechanizm uzytkownikow, haset oraz
uprawnien w systemie.

3. Mozliwo$é przypisania do pracownika termindw obowigzywania:

- umowy,

- badan lekarskich,

- waznosci szkolenia BHP,

- waznosci innych szkolen i uprawnien zawodowych

- oraz alertowania zdarzen dotyczacych konczacych sie terminow.

4 Mozliwo$¢ rozrdzniania (tryb nieaktywny) pracownikow, ktérzy zakonczyli prace w Szpitalu na
wszystkich swoich umowach.

5. Mozliwos$¢ zapewnienia identyfikacji pracownikéw, ktérzy sg zatrudnieni jednoczesnie na umowe o
prace i umowe cywilnoprawna, jako jednej kartoteki.

6. Mozliwosé wyboru kartoteki po podstawowych kryteriach np. kategoria pracownika, numer
identyfikacyjny, nazwisko oraz po dowolnej frazie wystepujacej we wskazanych kryteriach i
wyrdznikach.

7. Mozliwo$é wygenerowania wskazanego dokumentu (np. Swiadectwa pracy) dla wielu pracownikéw
jednoczesnie (wybor z listy).

8. Mozliwo$¢é nadawania numeru kartoteki - numeru identyfikacyjnego pracownika.

9. Mozliwo$é rejestrowania danych osobowych pracownika (nazwisko, imiona, nazwisko rodowe,
imiona rodzicdw, data i miejsce urodzenia, obywatelstwo, dane dokumentu tozsamosci, PESEL, NIP,
REGON, pte¢, nr akt osobowych, informacja o niekaralnosci pracownika.

10. Mozliwo$é rejestrowania kilku adreséw pracownika ze wskazaniem typu adresu (adres
zameldowania, zamieszkania, do korespondencji).

11. Mozliwo$¢é wpisania kilku sposobow kontaktu z pracownikiem ze wskazaniem ich typu np. adres e-
mail, telefon kontaktowy.

12. Mozliwos$¢ rozréznienia w programie struktury kosztowej (OPK) od struktury organizacyjne;j.

13. Mozliwo$é wygenerowania hierarchicznej (drzewiastej) struktury firmy (zaleznosci miedzy
jednostkami organizacyjnymi).

14. Mozliwosé stworzenia otwartego stownika szkoét ukonczonych przez pracownikéw lub odbytych
kurséw i szkolen tj. z mozliwosciag dodawania i edycji pozycji. Pozycja stownikowa powinna zawierac:
nazwa szkoty/uczelni, pole tekstowe dla dowolnego opisu

15. Mozliwo$¢ prowadzenia ewidencji historii wyksztatcenia pracownika. Dane o ukonczonej szkole
(nazwa szkoty, data ukoriczenia, tryb ukoniczenia, wyksztatcenie, zakres, kierunek/specjalnosé, zawod
wyuczony, petny i skrétowy tytut naukowy. Okreslenie ilosci lat nauki pokrywajgcych sie ze stazem.

16. Mozliwos$é prowadzenia ewidencji cztonkéw rodzin pracownika (imie, nazwisko, data urodzenia,

PESEL, stopien pokrewienstwa, adres zamieszkania). Uprawnienia cztonkéw rodzin do ubezpieczenia
zdrowotnego, stopien niepetnosprawnosci, czy na wytgcznym utrzymaniu ubezpieczonego, czy
wspolne gospodarstwo domowe z ubezpieczonym. Dane o cztonkach rodzin wykorzystywane s3
miedzy innymi do generacji ZCNA.
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Mozliwos¢ przygotowania i wydruku réznych typdéw dokumentéw w szczegdlnosci:

17.

- umow okresSlonych w przepisach prawa pracy i kodeksu cywilnego (wartosci
stownikowe np. umowa na okres prébny, czas okreslony, nie okreslony, umowa na
zastepstwo, umowa zlecenie, umowa o dzieto).

- zmian w umowach (porozumienia, aneksy, wypowiedzenia zmieniajgce),

- rozwigzan umow,

- zaswiadczen o zatrudnieniu w tym drukéw wymaganych przez ZUS,

- Swiadectw pracy.

18. Mozliwos¢ wydruku swiadectwa pracy wg wzoru okreslonego przepisami prawa z wykorzystaniem
danych zawartych w systemie: okres zatrudnienia, wymiar, dane osobowe, kolejno zajmowane
stanowiska wraz z okresem ich zajmowania, sposdb rozwigzania umowy, wykorzystanie urlopdéw
wypoczynkowych, zwolnienia lekarskie z okresu zatrudnienia (okresy trwania i liczba dni), informacje
dodatkowe np. zajecia komornicze.

19. Mozliwo$¢ zawierania wielu umow z jednym pracownikiem w tym samym czasie (np. 2 rézne umowy
0 prace, umowa o prace + umowa cywilnoprawna) z okresleniem typu umowy (umowa podstawowa,
dodatkowa, umowna cywilno-prawna) i statusu umowy (aktywna, zrealizowana).

20. Mozliwos$¢ wprowadzania aneksu, angazu, zmiany warunkéw zatrudnienia (porozumienia stron) -
Sledzenie historii zmian parametréw umowy (data zmiany, nowe miejsce wykonywanej pracy,
stanowisko, kategoria zaszeregowania, wymiar czasu pracy, wynagrodzenie, dodatki do umowy w
szczegdlnosci: za specjalizacje, za posiadany tytut naukowy).

1. Mozliwo$é zawierania nowej umowy (przedtuzenie) z wykorzystaniem danych juz zarejestrowanych
w Systemie (kopia umowy).

22. Mozliwosé okreslenia czy dla danej umowy uwzgledniaé wybrane typy stazy tj. rodzajow zatrudnienia
na potrzeby liczenia dodatkéw za wystuge lat pracy i nagréd jubileuszowych.

23, Mozliwos¢ automatycznego przeliczania stazu pracy na podstawie wprowadzonej historii
zatrudnienia.

24. Mozliwos¢ liczenia stazu zgodnie z odrebnymi regulacjami prawnymi i wewnetrznymi na potrzeby
wystugi lat pracy i nagréd jubileuszowych.

25, Mozliwos¢ przeliczania okreséw zatrudnienia pracownika do ustalenia prawa do $wiadczen
emerytalnych.

26. Mozliwosé ewidencji historii zatrudnienia w poprzednich zaktadach pracy, czas trwania poprzedniej
umowy, sposob rozwigzania, stanowisko, nazwa firmy, wykorzystane absencje wykazane w ostatnim
Swiadectwie pracy, wybor rodzajow stazu uwzglednianych przy obliczaniu sktadnikow, okreslenie
daty poczatku naliczania stazu dla kazdej z umoéw.

27. Mozliwos¢ okreslenia miejsca wykonywanej pracy (wg stownika struktury organizacyjnej).

78, Mozliwosé powigzania danego elementu struktury organizacyjnej z danym OPK.

29. Mozliwosé ewidencji badan lekarskich pracownika. Okreslenie typu badan (wstepne, okresowe,
kontrolne), daty badania i waznosci badan

30. Mozliwo$¢é wydrukowania skierowania na badania lekarskie z wykorzystaniem danych zawartych w
Systemie.

31. Mozliwos¢ ewidencji szkolen BHP pracownika. Okreslenia typu szkolen (w szczegdlnosci wstepne,
stanowiskowe), daty szkolenia

32. Mozliwo$é prowadzenia ewidencji praw wykonywania zawodu pracownikdédw (numer prawa, data
nadania i waznosci).

33. Mozliwo$é nadawania uprawnien urlopowych pracownikom (w przypadku uméw zawieranych na
okres probny, czas okreslony - proporcjonalnie do okresu zatrudnienia) wraz z jednoczesng kontrolg
ilosci wykorzystanego przez pracownika urlopu w danym roku.

34. Mozliwos¢ kontroli liczby wykorzystanych dni urlopu na zadanie oraz kontroli zalegtych urlopdw.

35. Mozliwo$¢ przydziatu dodatkowych dni urlopowych dla pracownika: urlop wypoczynkowy
wyréwnawczy, urlopy szkoleniowe, urlopy zwigzane ze stopniem niepetnosprawnosci.

36. Mozliwos$¢ udzielania urlopdw i ich rozliczanie w dniach lub w systemie godzinowym (w zaleznosci od
pracownika badz grupy pracownikdéw, systemu ich pracy oraz wymiaru zatrudnienia).

37. Mozliwos¢é ewidencji wszystkich rodzajéw urlopéw i zwolnien pracownika.
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Mozliwos¢ automatycznej kontroli limitéw urlopowych oraz chorobowych (wraz z kontrolg wieku

38.
pracownikow).

39. Mozliwo$¢ nadawania uprawnien zwigzanych z rodzicielstwem, z jednoczesng kontrolg ich
wykorzystania.

40. Mozliwo$¢ petnej ewidencji absencji pracownika.

a1. Mozliwos¢ podgladu petnych absencji rowniez tych na przetomie roku.

42. Mozliwos¢é okreslenia szczegdlnych warunkdw pracy na wybranym stanowisku (kod ZUS i sktadka).

43. Mozliwo$¢é tworzenia wykazu stanowisk oraz wykazu pracownikéw objetych sktadkami na FEP.

44, Mozliwos¢ okreslenia przynaleznosci pracownika do US (dane wykorzystywane podczas generowania
deklaracji podatkowych) oraz NFZ. Dane do US i NFZ wybierane ze stownika.

45. Mozliwos¢ ewidencji kar, nagrdod i odznaczen przyznanych pracownikom (nazwa, data otrzymania,
data odwotania terminu).

46. Mozliwo$¢ ewidencjonowania informacji dotyczacych przebiegu zatrudnienia np. specjalizacje
lekarskie: stopien, rodzaj, data uzyskania, nazwa, kod specjalizacji (wybierane ze stownika), zakres
obowigzkéw na danym stanowisku z datg obowigzywania, uprawnienia biegtego sagdowego.

47. Mozliwo$é wygenerowania informacji o rodzaju zatrudnienia (dla zestawien GUS)

8. Mozliwos¢ okreslenia prawa do emerytury lub renty oraz stopnia niepetnosprawnosci (wtasnosci
stownikowe) oraz przypisywany indywidualnie nr $wiadczenia wraz z datami obowigzywania).

49. Mozliwosé okreslenia doktadnie nominalnego czasu pracy oraz obowigzujgcych okreséw
rozliczeniowych.

50. Mozliwo$é planowania i ewidencjonowania czasu pracy dla wszystkich pracownikdw (niezaleznie od
obowigzujacej pracownika normy dobowej, systemu czasu pracy, czy rozktadu pracy).

51. Mozliwo$é wygenerowania wymaganego grafiku (planowany, wykonany, ewidencja czasu pracy,
rozliczenie godzin (w szczegdlnosci nadliczbowe, nocne, swigteczne, dyzury medyczne, gotowosc):
czas przepracowany w danym miesigcu, okresie rozliczeniowym (ilos¢ godzin), absencje (urlopy,
zwolnienia lekarskie - wynagrodzenie, zasitek chorobowy), urlopy bezptatne, wychowawcze, zasitki
opiekuncze, macierzynskie, rodzicielskie, ojcowski, $wiadczenia rehabilitacyjne, delegacje, inne
nieobecnosci usprawiedliwione, nieobecnosci nieusprawiedliwione (czas trwania, ilo$¢ godzin),
dyzury medyczne (ilo$¢ godzin, struktura), godziny nadliczbowe wg rodzaju (z tyt. przekroczenia
normy dobowej, normy $redniotygodniowej, normy okresu rozliczeniowego) (ilo$¢ godzin, struktura
- do wybrania, do optacenia dodatkami 50%, 100%, 20%, 45%, 65%), praca personelu medycznego
zatrudnionego w systemie zmianowym w niedziele, Swieta oraz dni wolne wynikajgce z przecietnie
pieciodniowego tygodnia pracy) ( ilos¢ godzin, struktura), praca w porze nocnej (ilo$¢ godzin).

52. Mozliwos¢ definiowania kalendarza firmowego. Dowolne ustawienie dni roboczych, wolnych,
Swigtecznych.

53 Mozliwo$é zliczania wprowadzonego czasu pracy. Ewidencja i rozliczanie godzin do wybrania i
wybieranych, godzin optacanych odpowiednimi dodatkami zgodnie z obowigzujgcymi przepisami
prawa.

54. Mozliwo$é wprowadzania grafikdw przez poszczegdlnych uzytkownikdéw.

55, Mozliwos$¢ okreslenia wymiaru czasu pracy w systemie godzinowym i minutowym np. 7 godzin 35
minut

56. Mozliwos$¢ proporcjonalnego pomniejszania czasu pracy danego pracownika w przypadku
zatrudnienia danego pracownika w niepetnym wymiarze czasu pracy.

57. Mozliwosé dowolnej definicji typdw nieobecnosci. Wybdr kodéw wg ZUS, okreslenie limitow dni w
roku lub limitéw indywidualnych dla pracownika w zadanym okresie roku.

58. Mozliwosé drukowania miesiecznej, okresowej i rocznej ewidencji czasu pracy. Ewidencja godzin do
wybrania i wybieranych. Bilansowanie godzin ,nadpracowanych” pomiedzy kolejnymi miesigcami
rozliczeniowymi.

59. Mozliwo$é generowania miesiecznych, i rocznych zestawien obecnosci dla wybranego pracownika,

grupy pracownikéw lub catej komérki na dany miesigc lub okres rozliczeniowy. Powinno zawierac
faktyczny czas pracy, godziny przepracowane w godzinach nadliczbowych, niedziele i Swieta, nocne,
dyzury, nieobecnosci w pracy (raport).
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Mozliwos¢ sporzadzania zaswiadczen o zatrudnieniu za wskazany okres z uwzglednieniem réznych

60.
uméw / tylko wybranej umowy oraz absencji pracownika.

61. Mozliwo$¢ generowania zestawienia sprawdzajgcego waznos$é badan lekarskich pracownikdéw.
Mozliwo$é generacji zestawienia waznosci badan lekarskich wg. komérek organizacyjnych i formy
zatrudnienia (raport).

62. Mozliwos$é wygenerowania zestawienia o szkoleniach pracownikéw (rodzaje, terminy).

63. Mozliwos¢ sporzadzania planéw urlopow na dany rok.

64. Mozliwo$é wygenerowania zestawien o stazach pracownikow.

65. Mozliwos¢ sprawdzenia oraz generowania zestawienia uprawnionych do nagrody jubileuszowej w
podanym okresie.

66. Mozliwos¢ generowania wydruku karty zasitkowej (zestawienie nieobecnosci chorobowych
pracownika (ptatne przez ZUS i pracodawce).

67. Mozliwos¢ wygenerowania zestawienia zawierajgcego informacje o okresach zaliczanych do stazu
pracownikow.

6s. Mozliwo$é generowania informacji o przecietnym zatrudnieniu na kazdy dzied wybranego miesigca i
za dany miesigc lub za dany okres

69. Mozliwo$é zmiany parametréow programu w przypadku zmiany progéw lub wskaznikéw ogdlnie
obowigzujgcych np. limity urlopowe.

70. Mozliwo$é tworzenia wymaganych raportéw do ZUS dla programu Ptatnik (ZUA, ZZA, ZCNA, ZWUA,
ZIUA, ZSWA, prawidtowe kody ubezpieczeniowe, po ustaniu stosunku pracy, pracownikéw
przebywajacych w okresie urlopu macierzynskiego, wychowawczego, bezptatnego, nieobecnosé¢
usprawiedliwiona nieptatna).

71. Mozliwos¢ tworzenia raportéw wymaganych przez GUS w szczegélnosci: Z-03, Z-05, Z-06, Z-12.

72. Mozliwo$é tworzenia zaswiadczen o przebiegu zatrudnienia z uwzglednieniem kazdego okresu pracy

w komdrkach organizacyjnych pracodawcy.

FK - System Kadrowo-Ptacowy — czes¢ ptacowa

Modut winien posiadac nastepujace funkcjonalnosci:

Lp.

Funkcjonalnos¢

Jest bezpieczny z punktu widzenia naliczania wynagrodzen, w tym naliczania podatkow, sktadek i
innych swiadczen ZUS, wszelkich potracen i innych sktadnikéw wynagrodzen, a jego bezpieczenstwo
przejawia sie przede wszystkim w tym, ze stosowane algorytmy przetwarzania danych w sposéb
prawidtowy naliczaja: podatki, sktadki i Swiadczenia ZUS, prawidtowo dokonujg wszelkich sumowan i
naliczen w obszarach wynagrodzen poszczegdlnych pracownikéw/zleceniobiorcéw, w obszarach
sumowan poszczegdlnych list ptac i zbiorowek list ptac.

Jest zgodny z obowigzujgcymi aktami prawnymi w zakresie naliczania oraz rozliczania podatku od
0s6b fizycznych oraz sktadek ZUS, oraz otrzyma biezgcg aktualizacje programu w razie zmian w
przepisach go dotyczacych.
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Mozliwosé gromadzenia danych dotyczacych pracownika takich jak:

- przynalezno$é¢ do urzedu skarbowego

- adresy z mozliwoscig wprowadzenia réznych rodzajéw adreséw tzn. zamieszkania, do
korespondencji, zameldowania, do celéw podatkowych

- stopy podatku z mozliwoscig zablokowania wyzszego podatku w przypadku wspdlnego
rozliczania sie z matzonkiem (po ztozeniu deklaracji) lub samotnej matki

- przystugujacych pracownikowi kosztach uzyskania przychodu i ulgach podatkowych

- okreslenia czy na rozliczeniu rocznym PIT 11 ma by¢ NIP pracownika czy PESEL

- okreslenia rodzaju rozliczenia rocznego (PIT 11 czy PIT 40)

- nr konta bankowego pracownika — kontrola prawidtowosci numeru wprowadzonego
konta (informacyjnie).

Mozliwo$é gromadzenia zbiorczych informacji o naliczonych podstawach sktadek na ubezpieczenie
spoteczne i zdrowotne pracownika na podstawie jego stosunkdw pracy w uktadzie rocznym.

Mozliwosé recznego wprowadzenia kwot podstaw emerytalno — rentowych z innych zaktadéw pracy.

Mozliwos¢ zablokowania naliczania sktadek na ubezpieczenia emerytalne i rentowe w przypadku
informacji o przekroczeniu podstawy od ZUS lub pracownika.

Mozliwosé automatycznej kontroli rocznego ograniczenia podstaw skfadek na ubezpieczenie
emerytalno — rentowe (np. w przypadku zatrudnienia pracownika na kilku umowach).

Mozliwosé automatycznej kontroli progéw podatkowych nawet przy kilku umowach dla jednego
pracownika.

Mozliwos¢ recznego wprowadzenia podstawy do podatku w przypadku przejscia z innego zaktadu
pracy.

10.

Mozliwos¢é wydruku podstawowych zestawien na podstawie szablondw dostepnych w Systemie:

- list ptac,

- karty wynagrodzen pracownika (za caty rok i za wybrane miesigce),

- karty zasitkowej pracownika (petnej i za wybrany okres),

- zestawien list ptac zZ podziatem na komérki organizacyjne i osrodki kosztéw,

- zaswiadczen o zatrudnieniu oraz wynagrodzeniu (z podziatem na brutto i/lub netto) za
dowolny okres (np. z 3,5,7,12 miesiecy) z mozliwoscig wykazania potrgcen pracownika
typu pozyczka, zajecie komornicze (zarowno kwota potracenia jak i stan zadtuzenia lub
termin zakonczenia sptaty); mozliwos¢ podziatu wynagrodzenia na podstawowe
(zasadnicza, wystuga, funkcyjny) i zmienne (np. zmianowos¢, godziny nadliczbowe,
premie).

11.

Mozliwosé prowadzenia rejestru dochodéw pracownika.

12.

Mozliwo$¢ prowadzenia rejestru umow cywilno-prawnych.

13.

Mozliwo$é rozliczania umow ryczattowych ( zaliczka na podatek wynikajgca z przepiséw prawa
podatkowego).

14.

Mozliwosé prowadzenia rejestréw potrgcen typu pozyczki ZFM, PKZP, zaje¢ komorniczych, pozyczek
obcych, oraz mozliwos¢ podgladu i wydruku historii sptat

15.

Mozliwo$¢ wydruku miesiecznego pozyczek zawierajgcego: kwote potrgcenia, oraz salda pozyczek i
salda wktadow.

16.

Mozliwos¢é wydruku miesiecznych potrgcen sktadek ubezpieczenia np. PZU (kazda grupa oddzielnie).

17.

Mozliwosé wpisania okresu choroby dtuzszego niz 33 dni i rozpisanie wyptaty na poszczegdlne
miesigce z jednoczesng kontrolg ilosci dni wyptaty w miesigcu.

18.

Mozliwo$é skorygowania (na liscie ptac i w kartotece zasitkowej) nieprawidtowo wprowadzonego
zwolnienia chorobowego.

19.

Mozliwos$¢ podgladu i wydruku podstawy zasitkdw z podziatem na miesigce dla danego pracownika.

20.

Mozliwosé wygenerowania zaswiadczenia dla pracujacych emerytow o wysokosci osiggnietych w
danym roku dochoddw (tacznie za dany rok lub za poszczegdlne miesigce).

21.

Mozliwosé zmiany parametrow programu w przypadku zmiany progéw lub wskaznikéw ogdlnie
obowigzujgcych tj.: progdw podatkowych, postawy ograniczenia sktadek emerytalno-rentowych, ulg
podatkowych, procentu sktadki wypadkowe;j itp.

22.

Mozliwosé kontroli naliczania sktadki na fundusz pracy zgodnie z wymaganiami ZUS.
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23. Mozliwos¢ podziatu wyptat dla jednego pracownika na wiele osrodkdw kosztéw np. na Oddziat i na
Izbe Przyjec.

24. Mozliwosé podziatu poszczegdlnych sktadnikdéw wynagrodzenia na réine osrodki kosztéw (np.
pracownik dostat wynagrodzenie za dodatkowa prace w wskazanym oddziale i tym wynagrodzeniem
trzeba obcigzy¢ koszty whasnie oddziatu, nie robigc dla tej osoby oddzielnej listy ptac).

25. Mozliwos$é procentowego podziatu kosztéw wynagrodzenia na wiele osrodkéw kosztow.

26. Mozliwos¢ wydrukowania zestawienia kosztow dla dowolnego OPK.

27. Mozliwo$¢ wyliczenie $rednich urlopowych wg wybranych kryteriow.

28. Mozliwo$é tworzenia list ptac na poszczegdlne sktadniki np. lista nagréd jubileuszowych. W przypadku
nagrdd jubileuszowych system powinien mie¢ mozliwos¢ automatycznego generowania listy osob
uprawnionych w danym okresie wraz kwotami nagrody (wg ustalonego algorytmu) z mozliwoscig
korekty.

29. Mozliwos¢ okreslenia dla danej listy ptac daty wyptaty oraz okresu ksiegowania.

30. Mozliwosé korygowania sktadnikdw wynagrodzenia i potracen.

31. Mozliwos¢ korygowania potrgconych sktadek na ubezpieczenie spoteczne za biezacy rok.

32. Mozliwosé wydruku list dotyczgcych umoéw cywilno-prawnych.

33. Mozliwos¢ stosowania mechanizmu zamykania list ptac (blokada zmian) przez uprawnionych
uzytkownikow.

34. Mozliwo$¢ wydruku zestawien zbiorczych list ptac z podziatem na komérki i OPK zaréwno ze
wszystkich list, jak i z dowolnie wybranych list wg okreslonego kryterium (np. kosztowo, podatkowo).

35. Mozliwo$¢ wydruku zestawien dla wybranego sktadnika listy (np. dodatkow specjalnych, kwoty do
przelewu, sktadki emerytalnej).

36. Mozliwo$é tworzenia raportéw do ZUS dla programu Ptatnik zgodnie z obowigzujgcymi przepisami.

37. Mozliwos¢ eksportu danych dotyczacych wynagrodzen do programu Ptatnik na potrzeby
przygotowania raportéw ZUS zgodnie z obowigzujgcymi przepisami.

38. Mozliwosé tworzenia raportu dotyczacego kwoty podatku dochodowego przekazywanego do Urzedu
Skarbowego w danym miesigcu.

39. Mozliwosé generowania i wydruku deklaracji PIT-4R, PIT-11, PIT-40 zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami.

40. Mozliwos$é wygenerowania raportéw dla GUS zgodnie z obowigzujgcymi przepisami.

41. Mozliwo$¢ automatycznego tworzenia plikéw do programéw umozliwiajacych wykonywanie
przelewdw elektronicznych z uwzglednieniem przelewéw dla pracownikéw jak i na rzecz instytucji
(komornicy, PZU, zwigzki zawodowe itp.).

42. Mozliwosé generowania przelewdw ha podstawie obliczonych wynagrodzen.

43, Mozliwos$¢ drukowania paskow wynagrodzen dla wszystkich, dla wybranej grupy lub dla jednej osoby.

44, Mozliwo$é tworzenia zbiorédwek z list oraz trwatego zapisania zbioréwek w niezmiennej np. w formie
pliku PDF).

45,

Automatyczna aktualizacja systemu zgodnie przepisami prawa — np. stawki sktadek, najnizsza krajowa
itd...

FK - Planowanie Czasu Pracy

Modut Rejestracja Czasu Pracy winien posiadac¢ nastepujgce funkcjonalnosci:

Lp. Funkcjonalnos¢

1. Zapewnienia autoryzowany dostep uzytkownikéw z mozliwoscia definiowania odpowiednich rdl
pracownikow (nieograniczona liczba) i przypisywania im odpowiednich uprawnien .

2. Mozliwo$¢ prowadzenia harmonogramu pracy dla dowolne;j ilosci 0sdb, zgodny z przepisami prawa
pracy.

3. Mozliwo$¢ podziatu pracownikdow na dowolng ilo$¢ oddziatéw i komérek organizacyjnych.
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4, Mozliwo$¢ definiowania kalendarza, dni $wiatecznych oraz rozktadu standardowego pieciodniowego
tygodnia pracy, godzinowych systeméw pracy, dyzuréw personelu medycznego.

5. Mozliwosé planowania i rozliczania czasu pracy w dowolnym okresie rozliczeniowym, z mozliwoscia
definiowania réznych okresow rozliczeniowych dla réznych grup pracownikéw nawet w ramach
jednej jednostki organizacyjnej.

6. Mozliwo$é podzielenia dziennego czasu na czas pracy, przepracowany w dwodch lub wiecej
komérkach organizacyjnych jak i réwniez uwzgledniajgcy wykonywane czynnosci, np. dyzur,
gotowosd, itp. Mozliwos¢ podziatu czasu pracy w obrebie dnia na czynnosci z mozliwoscig podziatu
na stanowiska kosztéw.

7. Mozliwosé kontroli przestrzegania wymagan kodeksowych planowania czasu pracy .

8. Mozliwos¢ obstugi wszystkich wystepujacych w stuzbie zdrowia systemdéw pracy, min. dla:
pielegniarek, lekarzy, administracji, pracownikéw RTG oraz r6zne okresy rozliczeniowe.

9. Mozliwosé podgladu sum godzin przepracowanych i nieobecnych z podzialem na typy, wg ustalonych
kodow (rodzaje godzin i odpowiadajgce im kody zostang okreslone na etapie Wdrozenia).

10. Mozliwos¢ dopisania w grafiku WYKONANY nadgodzin w danym dniu pracy, z podziatem na godziny
nocne i Swigteczne (mozliwos¢ zarejestrowania wszelkich zmian, typu nieplanowany urlop na
zadanie, opieka, choroba, urlop okolicznosciowy, zamiana dyzuru, itp.) Mozliwo$¢ dopisania
faktycznego czasu pracy pracownikdw, rejestracja godzin nieobecnosci, dodatkowych godzin pracy.

11. Mozliwosé wglgdu do okreslonych danych pracownika.

12. Mozliwo$¢ automatycznego tworzenia grafikow dla pracownikéw zmianowych.

13. Mozliwo$¢ tworzenia dowolnej ilosci wzorcéw harmonograméw czasu pracy, podpinania ich
pracownikom oraz na jego podstawie automatycznego wypetniania grafikow planowanych.

14, Mozliwo$¢ wystawiania, przegladania, zapisywania wnioskdw urlopowych z automatyczng
aktualizacja zaplanowanego czasu pracy w przygotowanych grafikach.

15. Mozliwosé automatycznego rozliczania czasu pracy na podstawie zatwierdzonych grafikdw np.:
nadgodziny. Aplikacja w sposdb automatyczny wylicza nadgodziny, jako ilo$¢ godzin
przepracowanych ponad zaplanowany limit.

16. Mozliwos¢ rozliczania nadgodzin poprzez ich odbidr w okresie rozliczeniowym.

17. Zapewnienia obstuge dyzurow lekarskich, rozliczania czasu pracy lekarzy funkcjg wprowadzajgca
automatyczny podziat czasu pracy na czas wynikajgcy z etatu oraz dyzur lekarski.

18. Funkcjonalnosé rozliczenia dyzurow lekarskich odliczanych od nominalnego czasu pracy z podzialem
na dyzur 50% i dyzur 100% (i ew. innych).

19. Mozliwo$¢ generowania, zapisywania, elektronicznej archiwizacji (w formacie pdf) i drukowania
ewidencji czasu pracy w postaci wydrukow (Indywidualna Karta Ewidencji Czasu Pracy).

20. Mozliwo$¢ stworzenia Indywidualnej Karty Ewidencji Czasu Pracy (wzér opracowany na etapie
opracowania Projektu Technicznego).

21. Mozliwo$¢ drukowania planowanej ewidencji czasu pracy

22. Mozliwos$¢ petnego wgladu w ewidencje czasu pracy pracownikow (pielegniarki, lekarze,
administracja) prowadzong w poszczegdlnych dziatach.

23. Mozliwos¢ rozliczenia godzin pracy dla potrzeb naliczenia wynagrodzen: automatyczne obliczanie w

oparciu o faktyczny czas pracy pracownika liczby przepracowanych godzin $wigtecznych, nocnych,
(rozliczenie powinno by¢ przygotowywane w rozbiciu na miejsca zatrudnienia pracownika).
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Rys. nr2 ARCHITEKTURA LOGICZNA SYSTEMU ZSI — wspodtpraca innych modutéw ZSI z Modutem CRM

Modut CRM ma by¢ modutem umozliwiajgcym zbieranie i wymiane informacji ze wszystkimi innymi
modutami systemu ZSI — czyli tzw. ,,Modut Umbrella”

Modut Menadzer — Modut CRM
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Wspdlna Baza Wymiany Danych Miedzy Modutami systemu ZSI
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Modut CRM - Modut Menedzer cd.

Funkcjonalnos¢

I.Wymagania ogdlne:
1. System CRM to narzedzie majace na celu udoskonali¢, wesprze¢ i zautomatyzowaé w placéwce
medycznej wszelkie dziatania zwigzane z obstugg przed i po sprzedazowg klienta/pacjenta. Poza tym ma
za zadanie wprowadzi¢ lub usprawnic¢ dziatania marketingowe, proces sprzedazy ustug komercyjnych
oraz wdrozy sprawdzone wzorce i rozwigzania poprawiajgce wewnetrzne procedury funkcjonowania
placowki.
2. Poza automatyzacjg proceséw, zadaniem systemu powinno by¢ objecie swoim wsparciem takze
sposob funkcjonowania placéwki w tym przede wszystkim: metody, schematy i scenariusze dziatan,
ktore w sposdb uporzadkowany wyksztatcg okreslone relacje z pacjentem oraz innymi pracownikami.
3. Poza wsparciem w zakresie pozyskiwania i obstugi pacjentéw, zadaniem systemu jest takze stata
kontrola i analiza wszelkich danych finansowych, marketingowych i okreslonych dziatan w placéwce
istotnych z punktu widzenia wtasciciela, menadzera placowki czy pracownikdw rejestracji placowki.
4. Dodatkowo Modut CRM ma by¢ modutem umozliwiajgcym zbieranie i wymiane informacji ze
wszystkimi innymi modutami systemu ZSI (,modut Umbrella”), wedtug schematu , ARCHITEKTURA
LOGICZNA SYSTEMU ZSI” zamieszczonego powyzej.
5. Interface systemu, w ktérym logowac sie bedg jego uzytkownicy, powinien by¢ przystosowany do
dostepu z poziomu WWW, urzadzen mobilnych (komérki, tablety) jak i komputeréw desktopowych czy
laptopow. Wyglad systemu powinien by¢é w petni przygotowany do sprawnego odbioru na tego typu
urzadzeniach.
6. Zatozenia systemu przyjmuja, ze aplikacja powinna sktadac¢ sie z odseparowanych warstw, ktore
mogg by¢ wykonane w rdznych technologiach (ze wzgledéw wydajnosciowych, bezpieczeristwa czy
optymalizacje czasu wdrozenia).

System powinien sktadac sie z nastepujacych warstw:

1. Warstwa prezentacyjna (interface systemu), czyli gtdwny ekran, z ktérym zespdt placowki
(menadzer, recepcja, marketer) majg bezposredni kontakt. Warstwa ta sktada sie z kilku cztondw:

a. Pierwszy to czton zapewniajacy odbiér i przeglagdanie danych, wynikéw, powiadomien,
komunikatéw itp.

b. Drugi obszar to cze$¢ udostepniajgca narzedzia niezbedne do pracy recepcji czy menadzera

c. Kolejny obszar to czes¢ umozliwiajgca zarzadzanie kontem i pewnymi procesami zachodzacymi w
systemie.

2. Ustugi systemu (narzedzia do pracy) - to wtasne lub partnerskie rozwigzania pomocne recepcji
placowki lub menadzerowi w profesjonalnej obstudze klienta lub przy realizacji procesow
marketingowych, tj. wirtualna infolinia

3. Integracje (Integrator danych) - pomaga w zbudowaniu autorytatywnej infrastruktury danych
poprzez integracje. W oparciu o odpowiednie szablony i narzedzia integracji, tworzac jedna, sktadnice
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informacji o tozsamos¢. Jest rozwigzaniem kompatybilnym z wieloma réznymi platformami, systemami
operacyjnymi, protokotami i standardami.

4. Integracje beda dotyczyty:

e obstugi kalendarza google lub wtasnego systemu typu kalendarz.

e obstugi centralki telefonicznej VOIP wedtug dostarczonej specyfikacji API

e synchronizacji z Google Analytics wedtug specyfikacji API

e integracji poczty mailowej placédwki

e chat na stronie do szybszej komunikacji

5. Integracja z serwisem www (widok ramki iframe) - to most tgczacy system CRM z serwisem www
placowki w celu wyswietlania na serwisie www, okreslonych informacji z systemu CRM. Gtéwne
funkcjonalnosci tej integracji to:

e widok kalendarza z dostepnymi wizytami, wraz z mozliwoscig zgtoszenia.

e widok z profilami lekarzy, z podziatem na specjalnosci i grafikami przyjec.

e widok z cennikiem i wykazem ustug.

Rozktad funkcjonalnosci warstwy prezentacyjnej ze wzgledu na poziom dostepu:

poziom Rejestracja
poziom Menedzer
poziom Marketing
poziom Call Center

® oo oo

poziom Administrator

poziom Rejestracja

1. Dashboard - ekran informujgcy o nieodebranych zgtoszeniach, nadchodzgcych zadaniach itp.

2. Zgtoszenia - ekran zbiorczy zgtoszen pacjentéw (wspdlny widok do zgtoszen telefonicznych,
mailowych, chat, formularz i pozostate).

3. Zadania - ustawione przypomnienia i notatki zwigzane z obstugg zgtoszen.

4. Zintegrowane centrum kontaktow (mozliwos$¢ edycji) - baza kontaktéw placéwki z informacjami
wytacznie kontaktowymi (mail, telefon, znacznik klienta typu: vip, klient problemowy, czarna lista, itp.).
5. Centrum kontaktow: (tylko wglad bez mozliwosci edycji)

6. kadra medyczna (dane, grafiki przyjeé, kalendarze)

7. Klienci / pacjenci (dane, historia kontaktow)

poziom Menedzer

1. Dashboard - ekran z tabelami analitycznymi, wykresami, danymi uzyskiwanymi ze zintegrowanych
zrédet danych (analizy na podstawie tabel przestawnych), zadaniami, alertami, przypomnieniami,
rekomendacjami.

2. Zadania - ustawione przypomnienia i notatki zwigzane z kontem menadzer.
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3. Analizy — mozliwosc¢ tatwego tworzenia wtasnych analiz: finansowych, kosztowych, statystycznych,
efektywnosci dziatan placéwki, efektywnosci pracy pracownikéw, efektywnosci dziatan marketingowych,
zmian statusu i stanu pacjentéw, itp.

System musi pozwala¢ na automatyzacje tworzenia zestawdw danych do analiz oraz dalszg modyfikacje
zestawow danych i ich rozbudowe.

Dopuszcza sie mozliwos¢ wykorzystania istniejgcego na rynku systemu Bl (Business Intelligence) w celu
przyspieszenia procesu realizacji projektu jak rdwniez zmniejszenia kosztow catosci procesu. W takim
przypadku Wykonawca musi zapewnic stabilnos¢ i ciggtos¢ dziatania systemu przez co najmniej 10 lat od
momentu odbioru projektu.

4. Rejestracja Czasu Pracy — system na podstawie logowania sie pracownikow do systemu ZSI (za
pomocg karty pracowniczej oraz zbierajgc dane z systemu kontroli dostepu i innych modutéw systemu
ZSl) oraz ich aktywnosci w systemie analizuje:

a. Czas zalogowania sie pracownika do systemu — czas przebywania w budynku

b. Czas aktywnosci w systemie — czas faktycznej pracy w systemie

c. Ruch pracownikdw po obiekcie

Na podstawie tych analiz tworzone s3 i przydzielane odpowiednie prawa dostepu do poszczegdlnych
czesci obiektu. Te prawa realizowane sg w systemie kontroli dostepu nie w CRM.

5. Zintegrowane centrum kontaktow - baza kontaktéw placéwki z informacjami kontaktowymi (mail,
telefon, znacznik klienta typu: vip, klient problemowy, itp.) oraz pozostatymi informacjami mozliwymi do
uzyskania z innych zrédet, np. system medyczny (rodzaj pacjenta NFZ/komercja, ostatnia wizyta, ilo$¢
wizyt, rodzaj wizyt). Mozliwos¢ segmentacji klientéw wg ustalonych wytycznych.

6. Marketing - narzedzia umozliwiajgce prowadzenie dziatarn marketingowo-informacyjnych na bazie
klientow.

7. Zintegrowana aplikacja do realizowania masowej wysytki email

8. Zintegrowana aplikacja do realizowania masowej wysytki SMS

9. Baza materiatéw reklamowo-marketingowych

10. System do automatyzacji wysytki komunikatéw wedtug okreslonego scenariusza np. wysytka
wiadomosci do pacjentéw z przypomnieniem o wizycie kontrolnej w ciggu 3 miesiecy od wykonania
okreslonej ustugi.

poziom Marketing

1. Zintegrowane centrum kontaktéw - baza kontaktéw placéwki z informacjami kontaktowymi (mail,
telefon, znacznik klienta typu: vip, klient problemowy) oraz pozostatymi informacjami mozliwymi do
uzyskania z innych zrddet, np. system medyczny (rodzaj pacjenta NFZ/komercja, ostatnia wizyta, ilosd
wizyt, rodzaj wizyt). Mozliwos$¢ segmentacji klientéw wg ustalonych wytycznych.

2. Marketing - narzedzia umozliwiajgce prowadzenie dziatarn marketingowo-informacyjnych na bazie
klientow.

3. Zintegrowana aplikacja do realizowania masowej wysytki email

4. Zintegrowana aplikacja do realizowania masowej wysytki SMS

5. Bazaidostepy do serwiséw wizytdéwkowych
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6. Baza materiatéw reklamowo-marketingowych

7. System do automatyzacji wysytki komunikatow wedtug okreslonego scenariusza np. wysytka
wiadomosci do pacjentéw z przypomnieniem o wizycie kontrolnej w ciggu 3 miesiecy od wykonania
okreslonej ustugi.

8. System do analizy: ruchu pacjentéw, ich preferencji odnosnie personelu placéwki oraz ofert,
wartosci optat wnoszonych w placdwce, zarzgdzania procesem lojalnosciowym

9. Proces lojalno$ciowy polega na analizie: zachowania pacjentdw, wartos$ci optat wnoszonych w
placéwce, rodzaju i ilosci wybieranych swiadczen, realizacji zaplanowanych wizyt a w szczegélnosci
wiarygodnosci pojawiania sie na umoéwionych wizytach, itp. Na tej podstawie pacjent jest klasyfikowany
do odpowiedniej grupy pacjentéw (VIP, ztota, srebrna, czarna lista itp.) i adekwatnie do tej klasyfikacji
oferowane sg mu odpowiednie pakiety dziatan definiowane przez operatora.

poziom Administrator

1. Wszystkie opcje menadzera (jak powyzej)
2. Konfiguracje - ustawienia wszelkich komponentdw i warstw systemu

II.Ustugi Systemu (narzedzia)

W ramach ustug wprowadzone bedg konkretne narzedzia do pracy w placéwce. Wykorzystywane bedg
przez menadzera placéwki i recepcje zajmujaca sie obstugg klienta i zgtoszen naptywajgcych do podmiotu
medycznego. Przyktadowe narzedzia do wdrozenia:

1. Narzedzia do wysytki maili, smséw:

System musi umozliwic¢ tworzenie i redagowanie tresci newsletteréw. W tym celu system musi posiadac
funkcjonalno$¢ dynamicznej zmiany tresci. System musi umozliwia¢ utworzenie tresci zgodnie ze
zdefiniowanym formatem, zarzadzanie tg trescig przez wyznaczonych uzytkownikéw, edytowanie i
usuwanie tresci, itp. Dla tej funkcjonalnosci system musi spetnia¢ zatozenia WYSIWYG.

System bedzie dawat mozliwos¢ wysytania tresci do subskrybenta zgodnie z jego oczekiwaniami i
zainteresowaniami. Dynamiczny profil Klienta, poprzez zestaw przypisanych atrybutéw bedzie okreslat,
ktore tresci materiatéw informacyjnych i promocyjnych zostang umieszczone na dedykowanym i
zindywidualizowanym newsletterze wystanym do konkretnego Klienta. Przyktad: Klient, uzytkownik
wskazanego serwisu internetowego dotyczacego tematyki zdrowotnej ,klika” w odnosniki dotyczace
wybranej dziedziny medycyny, np. podstawowej opieki zdrowotnej. Dodatkowo ,klika” na odnosniki
dotyczace wskazanego regionu geograficznego. Na podstawie tych danych, a takze na podstawie innych
danych zgromadzonych, np. podczas rejestracji Klienta w serwisie, takich jak wiek, mozliwe bedzie
okreslenie profilu Klienta jako np. ,,mtodego, aktywnego, poszukujgcego ustugi POZ”, a nastepnie na tej
podstawie mozliwe bedzie skomponowanie tresci dedykowanych takiemu profilowi. Atrybuty
definiujgce poszczegdlne typy profili zostang zdefiniowane na etapie analizy przedwdrozeniowe;j.
Skomponowane materiaty informacyjne i promocyjne bedg miaty charakter dedykowany,
zindywidualizowany i spersonalizowany. Materiaty wysytane do danego Klienta beda mogty by¢
komponowane automatycznie przez system poprzez wybranie sposrdd wszystkich dostepnych tematow,
tresci spetniajgcych zdefiniowane pod katem dopasowania do zainteresowan danego Klienta kryteria. Co
nie wykluczy przygotowania newsletteréw w sposéb tradycyjny, nieautomatyczny.
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System bedzie posiadat funkcje wysytania masowej ilo$ci wiadomosci elektronicznych, tzw. mailing.
System powinien umozliwiaé¢ automatyczng weryfikacje adreséw e-mail. W przypadku braku mozliwosci
dostarczenia wiadomosci na adres e-mail adresata, system powinien oznaczy¢ adres jako nieprawidtowy
(np. do ponownej weryfikacji) i tym samym nie bra¢ go pod uwage przy kolejnych wysytkach newslettera.
W ramach tej funkcji system bedzie umozliwiat:

tworzenie i zarzadzanie bazg adreséw e-mail,

sktadanie tresci, tworzenie oraz wysytanie wiadomosci e-mail,

obstuge informacji zwrotnych.

Weryfikacja adreséw tzw. Double opt-in

System antyspamowy

Wysytka maili w standardzie UTF i ISO

oznaczanie nieaktywnych adreséw mailowych jako odbicia twarde lub miekkie

o O O O O O

o Zabezpieczenie przed , Czarng Listg Spamowg”.

W zwigzku z rozbudowang strukturg modutu do obstugi newsletteréow nie wyklucza sie wykorzystania
gotowego rozwigzania, ktére zostanie zintegrowane w ramach APl z systemem CRM.

2. Komunikator wewnetrzny

3. Czat nastrone www

4. Softphone - najpewniej oddzielne narzedzie dziatajgce w tle

5. Obstuga kart pacjenta ze szczegélnym uwzglednieniem funkcjonalnosci zwigzanej z wdrozeniem
programu lojalnosciowego

lll.Integracje

Platforma bedzie automatycznie lub pdétautomatycznie zintegrowana z innymi systemami, bazami
danych, narzedziami marketingowymi, aplikacjami i pozostatymi zZrédtami danych. Przez
potautomatyczng integracje rozumiemy potaczenie z dostawcg ustugi wraz z udziatem cztowieka, np. do
importu CSV lub XML. W ramach integracji, realizowane bedg dwa sposoby jej realizacji.

1. Integracja z okreslonym systemem generujgcym dane, ktére wykorzystywane bedg do analiz i
statystyk w systemie CRM.

2. Drugi rodzaj integracji to petna, w ktérej oprdcz danych wprowadzone bedg okreslone
narzedzia/ustugi naszego partnera np. infolinia wirtualna poprzez API, portal pacjenta & partneraistrona
internetowa, modut HIS a w szczegdlnosci terminarz, system BI.

Integracja w systemie:

1. Podtaczenie centralki telefonicznej VOIP — mozliwos¢ dwukierunkowej wymiany informacji
pomiedzy systemem centrali a systemem CRM:
e  Obstuga telefondow przez system:
e  Wizualizacja rozmowy w systemie
e  Numer telefonu lub Imie i Nazwisko dzwonigcego
e  Status rozmowy:
i.odebrana, nieodebrana
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ii.Wychodzaca, przychodzaca

iii.Umowiona wizyta, nieumodwiona, komentarz, dlaczego nie ma wizyty (wpisywane przez operatora do
systemu zgtoszen)

iv.Statusy: VIP, pacjentéw problematycznych, itp. na podstawie wtasnej bazy pacjentéw, mozliwosé
rozbudowy i okreslania wtasnych statuséw przez uzytkownika

v.Problematyczny pacjent na liscie telefondéw zajetych (opcja do ustawienia najpewniej na centralce
telefonicznej)
e nagrywanie rozmoéw
e komentarz do kontaktu
e historia rozmowy
e ustawianie zgtoszen/alertow: np. ,oddzwon o godzinie 15-tej”
e Specjalny numer do kampanii reklamowych (np. adwords) - weryfikacja numeru na podstawie
okreslonej legendy
2. Podtgczenie systemu telefonicznego (SMSy: wysytane przez system oraz sptywajgce do systemu
zgtoszen)
e system powiadomier SMS
e system powiadomien musi by¢ systemem aktywnym, to znaczy analizowac czy pacjent odpowiedziat
prawidtowo (pozytywnie) czy nieprawidtowo (negatywnie lub brak odpowiedzi pacjenta) na tres¢ sms-a.
W przypadku prawidtowej odpowiedzi CRM wysyta sygnat potwierdzenie wizyty do terminarza systemu
HIS, w przeciwnym przypadku wysyta sygnat anulowania lub skrdcenia wizyty do czasu okreslonego przez
operatora. Wéwczas system HIS ma zareagowaé odpowiednio podtrzymaniem terminu wizyty lub jego
skréceniem do czasu okreslonego z géry przez operatora.
3. Podtaczenie poczty elektronicznej (klient poczty w systemie)
e petnaintegracja poczty elektronicznej - wybrane adresy mailowe pracownikéw i placéwki
e faczenie poczty przychodzacej z kontaktami z bazy placéwki

mozliwo$¢ akcji mailingowych (masowa wysytka)

:l> [ ]

Podtaczenie konta Google AdWords

e mozliwos¢ za pomocg formularza zlecenia kampanii z poziomu panelu systemu

5. Zapisy przez Internet - podtgczenie strony www placowki oraz Portalu Pacjenta i Partnera

e indywidualny interfejs do synchronizacji danych ze strong www placéwki oraz Portalem Pacjenta i
Partnera

e  potaczenie ze strong www placowki (iframe) oraz Portalem Pacjenta i Partnera

e mozliwos¢ rejestrowania zapiséw z formularza rezerwacji z jednoczesnym uaktualnieniem danych
w systemie HIS

o weryfikacja danych miedzy poszczegdlnymi modutami systemu ZSI (np.: pacjenci przyporzadkowani
do odpowiednich grup majgcy rézne uprawnienia w ramach modutu CRM bedg jednoczesnie
odpowiednio przyporzgdkowanie w ramach modutu HIS terminarz).

Mozliwym jest réwniez rozwigzanie w ktdrym Portal Pacjenta i Partnera bedg jednym z integralnych
elementéow systemu CRM. W takim przypadku koniecznym jest jednak:

e zachowanie mozliwosci niezaleznego funkcjonowania obu portali, a w szczegélnosci Portalu
Pacjenta nawet przy awarii lub catkowitym wytgczeniu systemu CRM
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e zapewnienie ciggtosci i stabilnosci dziatania obu portali przez okres co najmniej 10 lat od momentu
odbioru projektu.

6. Podtgczenie Google Analytics lub innych rekomendowanych przez Wykonawce narzedzi do analizy
ruchu na stronie internetowe;j:

e monitorowanie ruchu

e zbieranie danych z akcji marketingowych (cele, konwersja)

e prezentacja kilku wykresow i tabelek w serwisie

7. Integracja serwisu www w ramach iframe — W ramach integracji przygotowana bedzie specjalna
wersja iframe systemu, dzieki ktérej wybrane dane systemu CRM bedg prezentowane na odpowiednich
adresach URL. Prezentacja danych powinna by¢ realizowana w spersonalizowanym uktadzie strony,
przypominajgcej pewnymi elementami strone placodwki. Pacjent przechodzacy na strone powinien miec
wrazenie, ze nadal pozostaje na stronie placéwki a nie w systemie CRM. Rodzaj informacji
prezentowanych w ramach wersji iframe:

e Kadra lekarska

e  Cenniki i ustugi

e Kalendarze z terminami przyjec lekarzy

e Informacje na temat ustug oferowanych przez placéwke

e Informacje marketingowe

Wykonawca moze przedstawié inny sposéb integracji serwisu www, w szczegélnosci wykorzystujgcy API
poszczegdblnych elementdw integrowanych w ramach ZSI z systemem CRM oraz strong internetowa.

8. Integracja z systemem HIS oraz innymi modutami ZSI w celu realizacji programu lojalnosciowego
pacjentéw zwigzanego z:

e RAznymi grupami pacjentdw (VIP, ztoty pacjent, srebrny, trudny pacjent, pacjent z czarnej listy, itp.)
e Przydziatem réznych standarddw i priorytetdw obstugi

e Przydziatem réznych informacji dla réznych grup pacjentow

e Dostepem do réznych zasobéw CM ARNICA

e Specjalnymi programami promocyjnymi dla réznych grup pacjentéw

e Mozliwoscig bezptatnego parkingu lub preferowanych miejsc dla grup pacjentéw

e Innymi elementami wyrdzniajacymi pacjentéw lojalnych wobec CM ARNICA

9. Integracja z systemem medycznym klasy HIS — mozliwo$¢ dwukierunkowej wymiany informacji
pomiedzy systemem medycznym a systemem CRM.

10. Integracja z systemem FK/ERP jednokierunkowa wymiana informacji od systemu ksiegowego do
systemu CRM.

Hierarchia funkcji systemu:
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System bedzie umozliwiat zapisanie, przechowywanie, edytowanie i usuwanie danych Klienta, ktéry
dokona rejestracji poprzez wskazane strony internetowe. Rejestrowane dane Klienta to miedzy innymi:

S @ o oo T

-~

T8 T o 5 3

s <o

numer klienta (ID),

nazwa skrécona - login (maksymalna liczba znakéw),
nazwa instytucji / firmy

imie i nazwisko

kraj,

kod pocztowy,

miasto,

ulica,

adres, adres korespondencyjny, adres inny,

telefon,

dodatkowy telefon,

tel. kom.,

adres e-mail,

deklaracja zgody na przetwarzanie danych,

cel przetwarzania danych (wewnetrzne, marketingowe),
opis,

komentarze,

uwagi,

status (aktywny / nieaktywny),

adres IP komputera, z ktérego taczy sie Klient z wybranymi serwisami,
informacje zawarte w plikach cookies.
przynaleznos$¢ do grupy / grup uzytkownikow

System powinien zapewniaé tatwy i szybki sposdb uzupetniania danych, to znaczy:

automatyzowad format wpisu danych typu: kod pocztowy, telefon, itp.
pokazywac btedy ortograficzne oraz sugerowad ich poprawe

podpowiadac nazwy miejscowosci po wpisaniu kodu

umozliwia¢ korzystanie z wtasnych szablondw przygotowanych przez operatora

Podczas prac projektowych na etapie analizy przedwdrozeniowej zakres powyzszych danych moze zostaé

rozszerzony. Wykonawca musi uwzgledni¢ taka mozliwo$¢ w przygotowywanej przez siebie ofercie.

System bedzie gromadzit i poddawat analizie dane o aktywnosci Klienta we wskazanych serwisach

internetowych, m.in.:

kliknie¢ w poszczegdlne linki odsytajgce do stron lub podstron dotyczgcych konkretnej tematyki, np.

programow zdrowotnych, swiadczonych ustug, itp.

tematyki, tresci odwiedzanych stron,
analizy stow kluczowych wpisywanych w polach wyszukiwania,
dokonywanych rezerwacji,
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e czasu spedzonego na stronach o wybranych tematykach

Gromadzone dane, w potgczeniu z danymi uzyskanymi z ankiet, newsletteréw i innych Zrédet, bedg
poddawane przez system analizie, na podstawie ktdrej tworzony bedzie dynamiczny profil Klienta. Dane
poddawane analizie bedg obejmowaty w szczegdlnosci:

1) zainteresowania,

2) aktywnosé (klikanie w dany element, ilo$¢ kliknie¢, czestotliwosé, itp.),
3) geolokalizacje,

4) cechy demograficzne (wiek, pteé),

5) analiza statystyczna tresci,

6) rezerwowane ustugi

7) profil prowadzonej dziatalnosci

Wszelka analiza danych musi odbywac sie z zachowaniem zasad prywatnosci Klienta i z przestrzeganiem
przepisdw polskiego prawa i przepisdw Unii Europejskiej.

W ramach analizy danych dotyczacych lokalizacji system pozwoli w szczegdlnosci na tzw.
geotargetowanie o dowolnym stopniu szczegdtowosci (kraj, region, miejscowosc).

Dynamiczny profil turysty to zbidr cech posiadanych lub nieposiadanych przez Klienta. System zapewni
mozliwosé definiowania cech i atrybutéow na podstawie ktérych tworzone sg profile. System umozliwi
wykorzystanie dowolnej ilos¢ cech i atrybutdow.

Utworzony profil Klienta bedzie profilem dynamicznym, aktualizowanym na biezgco, co oznacza, ze
analiza w/w aspektow aktywnosci Klienta bedzie powtarzana wielokrotnie, a w przypadku
zidentyfikowania zmian, tworzony profil bedzie oznaczany innymi atrybutami. Czestotliwos¢
automatycznej analizy profilu Klienta zostanie okreslona na etapie analizy przedwdrozeniowej systemu,
jednak nie powinna by¢ rzadsza niz raz w miesigcu.

IV.Architektura
Wykonawca zobowigzany jest przedstawi¢ szczegétowy opis i schemat architektury proponowanego
rozwigzania w podziale modutowym. Dla kazdego modutu Wykonawca zobowigzany jest przedstawic
szczegdtowy opis architektury wraz ze specyfikacjg licencji wymaganych dla realizacji wszystkich
funkcjonalnosci.
System musi posiada¢ elementy zapewniajgce mozliwo$¢ integracji z systemami zewnetrznymi
zapewniajgc mozliwo$¢ dynamicznej wymiany danych, ktéra powinna sie odbywacd przy wykorzystaniu
otwartych protokotdw i standardéw — pamietajac jednakze o koniecznosci zapewnieniu bezpieczerstwa
danych osobowych. Dostarczony przez Wykonawce system CRM powinien zawiera¢ komponenty
umozliwiajgce petng, automatyczng integracje poprzez:
e Interfejs programowy aplikacji
e  Ustugi WebServices
Oprodcz tego system powinien pozwalaé na integracje pétautomatyczng opartg o import danych z plikéw
o formatach CSV oraz XML. Podczas importu z tych plikdw uzytkownik musi mie¢ mozliwosé okreslenia
ktora kolumna (CSV) lub ktéry znacznik (XML) zawiera jaki tych typ danych (np. imie, nazwisko, email)
oraz czy nalezy ten zbiér danych importowad.
Dane przyjete do systemu CRM w sposéb zardwno automatyczny jak i potautomatyczny powinny by¢
sprawdzone pod katem poprawnosci (np. walidacja adresu email) oraz sprawdzone czy nie s3
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duplikatami albo aktualizacjami danych juz zgromadzonych. Stosowne komunikaty powinny by¢
woéwczas zapisane w dzienniku aktualizacji, aby uzytkownik systemu CRM modgt pdzniej sie z tym
zapoznac i dokonac analizy probleméw importowych.

V.Integracja z systemem Contact Center
W zwigzku z wdrozeniem centrali VOIP, a co za tym idzie pracami nad wdrozeniem systemu Contact
Center, system powinien mie¢ mozliwos¢ dwukierunkowej integracji. System ten bedzie dostarczat dane
o Pacjencie oraz jego preferencjach i historii zgtoszen do systemu CRM poprzez odpowiednio
zaprojektowane w systemie CRM interfejsy integracyjne. Dane Pacjenta przechowywane w systemie
CRM bedgs identyfikowane poprzez parametry takie jak:
e Numer telefonu
e  Adres email
e Adres komunikatora internetowego w danej sieci komunikatorowej
¢ Numer identyfikacyjny/nr karty Pacjenta podany przez Pacjenta i potwierdzony hastem Pacjenta
CRM powinien zapewni¢ systemowi CC pobranie danych o kliencie a takze umozliwié¢ tworzenie nowego
konta, w przypadku stwierdzenia braku klienta w bazie danych CRM
Komunikacja miedzysystemowa Contact Center oraz CRM musi by¢ bezpieczna (uwierzytelnianie,
autoryzacja oraz szyfrowanie).
Integracja miedzy Call Center, a CRM powinna odbywac sie przy wykorzystaniu WebServices.

Najwazniejsze funkcjonalnosci integracyjne:

o System Contact Center -> System CRM: zapytanie o dane klienta

o  System CRM -> System Contact Center: przekazanie danych kleinta

o System Contact Center -> System CRM: polecenie stworzenia nowego rekordu klienta — moze by¢
przewidziane w trybie asynchronicznym

o System Contact Center -> System CRM: przekazanie przebiegu kontaktu (historia kontaktu) — moze
by¢ przewidziane w trybie asynchronicznym

VI.Sledzenie aktywnosci uzytkownikéw
Internauta korzystajgc z portalu internetowego bedzie sledzony za pomocg mechanizmu opartego o pliki
Cookies. Poniewaz nie bedg zbierane dane osobowe, to sledzenie to odbywac sie bedzie bez wiedzy i
wyrazenia zgody internauty. Informacje jakie bedg zbierane to:
e Odwiedzane adresy URL
e Data zdarzenia
e Informacje regionalne (jezyk i pochodzenie internauty) mozliwe do wydobycia z przegladarki
internetowej

VII.Wymagania dotyczace administracji systemem

Dostep do systemu powinien by¢ mozliwy po zalogowaniu uzytkownika i za pomoca przegladarki
internetowe;j.

1. Modut administracyjny, do ktdrego dostep mogg miec tylko uprawnieni uzytkownicy —
administratorzy

2.  Modut administracyjny systemu powinien umozliwia¢ zarzadzanie uzytkownikami, uprawnieniami,
dostepem oraz konfiguracjg systemu
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Panel logowania powinien by¢ dostepny po przez kanat SSL VPN.
System powinien umozliwia¢ administratorowi podglad uzytkownikéw zalogowanych do systemu
System powinien umozliwia¢ administratorowi przegladanie historii logowania uzytkownikéw

o v ks W

System powinien umozliwia¢ zarzagdzanie kontami uzytkownikéw, co najmniej w zakresie:

¢ 1/ dodawania/edycji/zablokowania /usuwania konta uzytkownika (login, hasto, imie, nazwisko,
email, telefon, organizacja);

e 2/ ustawienia cyklicznej zmiany hasta;

e 3/ ustawienia czasu waznosci konta;

e 4/ ustawienia praw dostepu dla uzytkownika;

7. System powinien umozliwia¢ zarzadzanie kontami uzytkownikdéw zakresie wymuszenia
koniecznosci aktywacji konta przez administratora.

8. System powinien umozliwia¢ udostepnianie danych wspdélnych grupom, dla ktérych dane
posiadajg wspdlny identyfikator

9. System powinien umozliwia¢ dodawanie/edycje/usuwanie/ danych stownikowych

10. System powinien zapewnic zapis historii zmian dodawania/ edycji/ usuwania/ podziatu danych w
systemie

11. Mozliwos$¢ wysytania alertéw przypomnien powigzanych z kalendarzami

12. Mozliwos$¢ wysytania alertéw na adresy pocztowe uzytkownikéw zdefiniowane w systemie

13. Mozliwos¢ zbierania statystyk z uzytkowania systemu

14. Tworzenie statystyk dotyczacych importu i eksportu danych

VIll.Bezpieczenstwo

Wykonawca systemu powinien zwrdécié¢ szczegdlng uwage na przygotowanie systemu pod katem
zabezpieczen, ze wzgledu na wrazliwo$¢ przechowywanych danych w bazie danych systemu. System
powinien posiadac zabezpieczenia wynikajgce ze stanu prawnego, zgodnie z najlepszymi praktykami
stosowanymi na rynku. Wykonawca w ramach gwarancji bedzie zapewniat monitorowanie systemu pod
katem bezpieczenstwa.

System CRM musi by¢ odporny na ataki internetowe (tamanie haset, ataki SQL injection, ataki denial of
service itp.). System CRM powinien by¢ zabezpieczony przed masowym kopiowaniem /eksportowaniem
bazy danych do plikéw a takie przed pobraniem masowym danych mimo nieudostepniania takiej
funkcjonalnosci poprzez interfejs uzytkownika.

IX.Interface uzytkownika

Podstawowym wymaganiem do systemu jest zastosowanie odpowiednich regut podczas jego
implementacji, ktore bedg rzutowaty na bezpieczenstwo systemu oraz na jego intuicyjnosc¢ dla
uzytkownikéw koricowych go obstugujgcych.

1. Usability:

e System powinien posiadac intuicyjny interfejs uzytkownika systemu oraz wspétpracowaé z
nowoczesnymi przeglagdarkami internetowymi

e CRM musi zostac¢ doktadnie przetestowany pod katem wyswietlania oraz dziatania w przegladarkach
réznych producentéw, w szczegdlnosci: Chrome, Safari, Opera, Firefox, Edge.
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¢  Wykonawca powinien zadba¢ o wtyczki stosowane w witrynie. Aplikacja powinna wykorzystywa¢
standardowe wtyczki zainstalowane w przegladarce. Niedopuszczalne jest tworzenie niestandardowych
wtyczek.

e Rozdzielczo$é monitora nie powinna mie¢ znaczacego wptywu na wyswietlanie aplikacji. Aplikacja
powinna automatycznie dostosowywac swéj rozmiar do wykrytej rozdzielczosci monitora.

e Stosowanie ikon zamiast przyciskow — wszystkie przyciski majg forme opisu tekstowego. Czesc z nich
moze zostac zastgpiona jasno zrozumiatymi ikonami (np. znak drukarki zamiast przycisku ,,Drukuj”), aby
zachowac przejrzystosc strony.

e Uktad graficzny aplikacji CRM powinien zosta¢ dostosowany zgodnie z ksiegg identyfikacji wizualnej
zamawiajgcego.

¢ Nie nalezy rezygnowac ze stosowania ekranéw powitalnych. Konieczne jest przygotowanie strony
przedstawiajgcej komunikat techniczny informujacy o wystgpieniu problemu technicznego
uniemozliwiajgcego dziatanie aplikacji oraz przewidywanym czasie jego rozwigzania.

e Strona powinna by¢ zaprojektowana w ten sposdb, aby nie wymagata przewijania w poziomie.
Unikniecie przewijania w pionie jest czesto niemozliwe, wazne jest zatem, aby elementy najwazniejsze
znajdowaty sie powyzej linii przewijania, zas elementy mniej wazne pod nig.

e Minimalizowanie ilosci zbednych elementéw witryny. Zgodnie z tg zasadg proponuje sie ograniczong
zawartos¢ menu oraz niewielkg liczbe elementdw na stronie, w celu zachowania jej przejrzystosci.
Najwazniejsze zadania witryny powinny by¢ przedstawione w elementach menu.

Modut Poczekalnia (Kolejkowanie)

Lp. Funkcjonalnos¢
1. System rozszerzajacy funkcjonalnosé aplikacji. Pozwala na uruchomienie systemu powiadamiania na ekranach
w poczekalni o kolejce pacjentdw oczekujgcych przed gabinetem oraz o zakresie oferty przychodni dla
pacjentow. Tresci prezentowane na monitorach mogg by¢ w formie:
e Danych listy pacjentow oczekujacych do lekarza
e Prezentacji krotkich filmoéw informacyjnych na temat oferty przychodni
e  Prezentacji wykonanych w technologii PowerPoint
e Rozwigzania mieszane integrujgce wszystkie typy wymienione powyzej na jednym ekranie
System w petni obstuguje karty pacjenta dostarczone w ramach realizowanego projektu ZSI, natomiast na
ekranach monitoréw znajdujgcych sie przed gabinetami prezentowane sg zamiast nazwisk pacjentow, ich
indywidualne numery znajdujgce sie na kartach pacjenta
2. Dostarczane funkcjonalnosci:

- Wyswietlanie kolejki pacjentéw oczekujgcych na wyswietlaczach zbiorczych w poczekalni (zgodnie z
przepisami — ukrywajgc dane osobowe, np. po numerze kartoteki lub karty pacjenta).

- Wyswietlanie informacji o gabinecie, lekarzu, statusie wizyty (trwa wizyta — prosze nie wchodzi¢;
prosze wejs¢), nastepnym pacjencie na wyswietlaczu indywidualnym kazdego gabinetu.
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- Wyswietlanie innych informacji — na zyczenie — na wyswietlaczu centralnym (zbiorczych) i
indywidualnych.

- Wyswietlanie réznych tresci na kazdym z monitoréw — swobodne zarzgdzanie trescig i jej przydziat w
ramach wszystkich monitoréw w przychodni.

- Mozliwos¢ wyswietlania kilku réznych tresci na jednym monitorze (np. listy kolejkowej do réznych
gabinetdw, listy kolejkowej oraz tresci informacyjnych na temat oferty przychodni lub dowolnego
mieszania tych tresci)

- mozliwosé ksztattowania na biezgco kolejek do wszystkich gabinetéw przez rejestracje.

- mozliwosc¢ ksztattowania kolejki (zmiana priorytetu, wykluczenie) do swojego gabinetu przez lekarzy.

- mozliwosc¢ identyfikowania pacjenta po numerze karty pacjenta.

System umozliwia petng wspdtprace z systemem monitorow umieszczonych nad wejsciem do gabinetow i
systemem gtosnikdw na korytarzach przychodni.

System umozliwia petng integracje z modutem obstugi pacjenta w module HIS oraz modutem kontroli dostepu
bez koniecznosci montowania w gabinetach dodatkowych przetacznikow umozliwiajgcych otwarcie drzwi.

Funkcjonalnosc¢ ta zapewnia odblokowanie drzwi do gabinetu w tym samym momencie gdy na wyswietlaczu
pojawi sie numer pacjenta wzywanego do na wizyte. W momencie gdy pacjent wejdzie do gabinetu a
lekarz/terapeuta rozpocznie realizacje wizyty w programie, system automatycznie wyswietli komunikat
,prosze nie wchodzi¢, trwa wizyta” i zablokuje mozliwos¢ otwarcia drzwi przez innego pacjenta.

W ramach oferowanego rozwigzania facznie z oprogramowaniem, Wykonawca ma dostarczy¢ karty
dziatajagce w Module Poczekalnia:

1. 16.000 sztuk kart pacjenta wedtug specyfikacji: karta plastikowa zadrukowana dwustronnie petnym
kolorem (CMYK/CMYK, offset tradycyjny), laminowana, ISO 7810 (54 x 85,6 x 0,76 mm), Zamawiajacy
dostarczy Wykonawcy projekt nadruku na karte pacjenta na etapie realizacji projektu.

2. 3.000 sztuk kart pacjenta lojalnosciowych wedtug specyfikacji: karta plastikowa zadrukowana
dwustronnie petnym kolorem (CMYK/CMYK, offset tradycyjny), laminowana, 1SO 7810 (54 x 85,6 x
0,76 mm), Zamawiajacy dostarczy Wykonawcy projekt nadruku na karte pacjenta na etapie realizacji
projektu.

3. 2.500 sztuk kart pacjenta lojalnosciowych wedtug specyfikacji: karta zblizeniowa Unique 125 kHz,
laminowana, 1SO, nadruk CMYK/CMYK, Zamawiajgcy dostarczy Wykonawcy projekt nadruku na karte
pacjenta na etapie realizacji projektu.

4. Wszystkie karty maja by¢é nadrukowane w technologii offset zgodnie z projektem jaki Zamawiajacy
dostarczy Wykonawcy na etapie analizy przedwdrozeniowe;j.

W ramach oferowanego rozwiazania tgcznie z oprogramowaniem, Wykonawca ma dostarczy¢ dwie sztuki
drukarek kart pacjenta wspoétpracujacych w petni automatycznie z oferowanym rozwigzaniem software.
Drukarki od strony sprzetowej muszg spetniac¢ co najmniej nastepujgce parametry:

Rodzaj druku Termotransfer

Rozdzielczo$¢ druku [dpi]: 300dpi (12 pkt)

Predkos$¢ druku [mm/s]: 51 mm/sek

Szeroko$¢ druku [mm]: 19,05 mm, 25,4 mm, 30,16 mm
Ilo$¢ pamieci FLASH: 4 MB

Ilo$¢ pamieci RAM: 8 MB

Dostepne interfejsy: USB
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Gwarancja producenta: Zgodnie z zasadami opisanymi w Umowie — Zatacznik nr 4 do
Oferty
Wydruk kodéw kreskowych 1D, 2D, GS1 Databar, PDF

W zwigzku z faktem, ze w ramach realizacji projektu przez firme Atende dostarczyta ona monitory
umozliwiajgce wyswietlanie tresci dotyczacych systemu kolejkowego, ale nie dostarczyta urzadzen
(komputeréw) umozliwiajgcych zarzadzanie tg trescig i przenoszenie jej na ww. ekrany, wykonawca w ramach
oferty jest zobligowany uwzgledni¢ dostawe 26 sztuk urzgdzen wraz z kablami potagczeniowymi do monitorow.

W zaleznosci od tego jakg technologie zarzadzania trescig wybierze wykonawca (Windows, Linux, Android, itp.)
musi uwzgledni¢ odpowiednie urzadzenia umozliwiajgce zarzadzanie trescig i iej prezentacje na ekranach.

Modut Systemu Kontroli Dostepu

Lp.

Funkcjonalnos¢

Modut rozszerzajgcy standardowg funkcjonalnos¢ aplikacji

W ramach realizacji tego modutu Wykonawca ma zainstalowa¢ system kontroli dostepu i oparty na czytnikach
kart i zintegrowac go z systemem Poczekalnia (kolejkowym) a za jego posrednictwem z systemem HIS.

W ramach integracji i wdrozenia systemu ZSI wykonawca ma zaprojektowadé, zainstalowac, skonfigurowac i
wdrozy¢ fizyczny system kontroli dostepu. Prace te majg zawierac:

e  Wykonanie projektu

e Dostawe, niezbednych urzadzen pasywnych i aktywnych

e  Dostawe 200 czystych kart dostepu zgodnych z wymogami projektowanego systemu, to jest karta
pracownicza (zblizeniowa Unique 125 kHz, laminowana, 1SO, bez nadruku)

e Dostawe i instalacje okablowania koniecznego do podtgczenia urzadzen systemu kontroli dostepu

e Instalacje i uruchomienie oraz wdrozenie catosci systemu, jego integracje w ramach rozwigzania ZSI

Dodatkowe funkcje dostarczane do aplikacji:

— Zabezpieczenie pomieszczen przed dostepem osdb niepowotanych

Zestawienie historii dostepu do poszczegdlnych pomieszczen.
— Zestawienie aktywnosSci personelu.

Analiza czasu i efektywnosci pracy terapeutéw.

System umozliwia petng integracje z modutem obstugi pacjenta w module HIS oraz modutem Poczekalnia
(kolejkowym) bez koniecznosci montowania w gabinetach dodatkowych przetacznikéw umozliwiajgcych
otwarcie drzwi.

Funkcjonalnos¢ ta zapewnia odblokowanie drzwi do gabinetu w tym samym momencie gdy na wyswietlaczu
pojawi sie numer pacjenta wzywanego na wizyte. W momencie gdy pacjent wejdzie do gabinetu a
lekarz/terapeuta rozpocznie realizacje wizyty w programie, system kolejkowy automatycznie wyswietli
komunikat ,prosze nie wchodzié, trwa wizyta” a system kontroli dostepu zablokuje mozliwos¢ otwarcia drzwi
przez innego pacjenta.
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W ramach oferowanego rozwigzania tjcznie z oprogramowaniem, Wykonawca ma dostarczy¢ karty
dziatajagce w Module Kontroli Dostepu:

Oferent w ramach oferty dostarczenia modutéw kontroli dostepu i rejestracji czasu pracy, ma dostarczy¢ 300
szt. Kart Pracowniczych RFID zgodnych z wymogami projektowanych systemodw, to jest dziatajgcych ptynnie w
ramach obu realizowanych modutéw i funkcjonalnosci (karta zblizeniowa Unique 125 kHz, laminowana, 1SO,
bez nadruku)

Karty zaprojektowane i dostarczone przez Wykonawce w ramach realizacji kontroli dostepu majg zapewniac
rowniez mozliwos¢ ich wykorzystania przy realizacji funkcjonalnosci rejestracji czasu pracy.

Wykonawca w ramach realizacji tego zadania ma dostarczy¢, zamontowac i uruchomic nastepujgce elementy
aktywne i pasywne systemu:

e  Czujniki kontroli dostepu przy drzwiach do pomieszczen (nie dotyczy pomieszczen typu WC)

e  Zamki elektromagnetyczne do drzwi do pomieszczen (nie dotyczy pomieszczen typu WC)

e  Klamki typu kula uniemozliwiajgce otwarcie drzwi do pomieszczen od strony korytarza (nie dotyczy
pomieszczen typu WC)

e Okablowanie umozliwiajgce doprowadzenie sygnatéw sterujgcych i zasilania do czujnikdw kontroli
dostepu i zamkdéw elektromagnetycznych

e Koncentratory umozliwiajgce zbieranie sygnatow na pietrach (jesli realizacja projektu wymaga)

e Sterowniki, wzmacniacze, zasilacze oraz inne elementy systemu wynikajace z koncepcji projektu
wykonawczego (jesli realizacja projektu tego wymaga).

Okablowanie ma by¢ instalowane w taki sposdb, aby zapewnic:

e Zachowanie bezpieczenstwa pomieszczen

e Ochrone przed dostepem ze strony pacjentéw i innych oséb nieuprawnionych

e  Trwato$¢ montazu

e  Byc¢ niewidocznym dla pacjentow

e W przypadku koniecznosci prowadzenia okablowania po scianie, ma ono by¢ instalowane w
ochronnych korytkach plastikowych wewnatrz pomieszczerh do ktérych montowana jest kontrola
dostepu

Zamawiajacy w celu przygotowania projektu i wyceny prac przez Wykonawce, udostepni mu na etapie
przygotowania oferty dostep do wszystkich pomieszczen w budynku oraz wszelkie niezbedne
informacje dla przygotowania oferty i projektu wykonawczego.

Modut Rejestracji czasu pracy

Lp. Funkcjonalnos¢
1. Modut rozszerzajgcy funkcjonalnosé¢ aplikacji z modutem ,,System Kontroli Dostepu”.
2. Pozwala na wykorzystanie czytnikdw kart do rejestracji czasu pracy i wykorzystanie tych informacji do

tworzenia zestawien czasu pracy personelu.
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Funkcjonalnosci:

— Zestawienie czasu pracy personelu dostepne wprost z aplikacji oraz z Portalu Menedzera lub modutu
CRM.

—  Alarmy przekroczen czasu pracy zgodnie z zadanymi kryteriami.

—  Eksport danych o czasie pracy do programu kadrowo-ptacowego.

Eksport danych do programu kadrowo-ptacowego i weryfikacja faktycznego czasu pracy z planowanym w
module Finansowo-ksiegowym — Planowanie Czasu Pracy.

Kazde stanowisko komputerowe dostarczone w ramach projektu ma zawieraé czytnik kart pracowniczych i
pracuje jako rejestrator czasu pracy.

Oferent w ramach oferty dostarczenia modutéw kontroli dostepu i rejestracji czasu pracy, ma dostarczy¢ 300
szt. Kart Pracowniczych RFID zgodnych z wymogami projektowanych systemow, to jest dziatajgcych ptynnie
w ramach obu realizowanych modutéw i funkcjonalnosci (karta zblizeniowa Unique 125 kHz, laminowana,
ISO, bez nadruku)

Archiwum dokumentacji medycznej podpisanej cyfrowo zlokalizowane w ,,chmurze obliczeniowej”

Lp. Funkcjonalnosé

1. System umozliwia archiwizowanie wygenerowanych dokumentdw, ktore zostaty podpisane elektronicznie
lub certyfikatem.

2. System posiada baze, w ktdrej zapisywane sg informacje o podpisanych elektronicznie dokumentach.

3. System umozliwia archiwizacje podpisanych elektronicznie dokumentéw na innym serwerze niz serwer bazy
danych.

4. System umozliwia przeglagdanie dokumentdow zarchiwizowanych, uwzgledniajgc odpowiednie ustawienia
parametrow (np. data archiwizowanego dokumentu, data przestania dokumentu itp.).

5. System umozliwia bezpieczne przechowywanie elektronicznej dokumentacji medycznej w ,,chmurze
obliczeniowej”, ktérej serwery znajdujg sie na terenie Unii Europejskiej.

6. Elektroniczna dokumentacja medyczna po wygenerowaniu jest zapisywana automatycznie na dedykowanych
serwerach zamawiajgcego lub w ,chmurze obliczeniowej”.

7. Elektroniczna dokumentacja medyczna jest przechowywana na dedykowanych serwerach zamawiajacego lub
w ,,chmurze obliczeniowej” w postaci zaszyfrowanej.

8. W przypadku wystgpienia awarii systemu medycznego istnieje mozliwos$¢ szybkiego odtworzenia utraconych
informacji za pomoca klucza szyfrujacego.

9. System oferuje mozliwos¢ wyboru typu dokumentdéw, ktdre majg by¢ archiwizowane, jak réwniez pozwala

decydowad, czy archiwizacji majg podlegac zatgczniki dotgczane do dokumentow.
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Modut zautomatyzowanej komunikacji z pacjentem przez telefon lub drogg mailowg — modut VolP

Lp.

Funkcjonalnosé

W ramach dostarczenia modutu VolP, Wykonawca ma za zadanie dostarczy¢ oprogramowanie wraz z
wszystkimi niezbednymi licencjami do bezterminowego korzystania w centrali VolP, zainstalowa¢
oprogramowanie na serwerze zlokalizowanym w serwerowni, skonfigurowac centrale pod potrzeby
Zamawiajacego, przeszkoli¢ personel Zamawiajgcego w zakresie: konfiguracji, rekonfiguracji, uzytkowania
centrali oraz zapewnic¢ serwis gwarancyjny i pogwarancyjny.

Wykonawca moze réwniez dostarczy¢ osobne rozwigzanie hardwarowe z zainstalowanym
oprogramowaniem centrali VolP, zamiast instalowac oprogramowanie na serwerze gtéwnym.

Wirtualna centrala VolP, to serwer telekomunikacyjny umieszczony na serwerze, ktéry zapewnia mozliwos¢
dowolnego tgczenia ze sobg szeregu ustug, w celu stworzenia indywidualnego rozwigzania. Wirtualna
centrala VolP to rozwigzanie, ktére zapewnia obstuge minimum 80-ciu uzytkownikéw lub dowolng wiekszg
liczbe uzytkownikow w jednej lub wielu lokalizacjach. Kazda z ustug, jest oddzielnym, swobodnie dostepnym
elementem systemu, dlatego kazdg ustuge mozna tatwo potaczyc¢ z inng, aby docelowo otrzymac system
doktadnie dopasowany do potrzeb firmy.

Podstawowe funkcje centrali to:

Numer miejski - wybér numeracji z dowolnej strefy numeracyjnej w Polsce (nowej lub przeniesionej).
Numer wewnetrzny - kazdy abonent moze posiadaé skrécony numer wewnetrzny, umozliwiajgcy szybkie
potaczenie z inng osobg lub tatwy transfer potaczenia.

IVR - automatyczny system zapowiedzi gtosowych, umozliwiajgcy kierowanie potgczen przychodzacych.
Rozbudowane funkcjonalnosci kierowania potaczen i zapowiedzi gtosowych IVR pozwala na przetgczenie
klienta doktadnie tam, gdzie potrzebuje, System moze sam rozpoznac klienta po numerze i skierowac go

w odpowiednich godzinach i porze dnia do odpowiedniego konsultanta. Ten modut pozwala jak z klockdw,
zbudowac zapowiedzi i drzewo dojscia do konsultantéw poprzez opcje wybierane przez dzwonigcego na
telefonie.

W wyniku integracji z systemem CRM, po autoryzacji klienta, konsultantowi uruchomi sie automatycznie
okno z danymi klienta. Jakakolwiek zmiana w systemie, przebudowa zapowiedzi jest prosta, szybka i odbywa
sie za pomoca panelu www.

Kolejkowanie potagczen - klient, ktory dzwoni na infolinie, nigdy nie ustyszy sygnatu ,zajety”. System
informuje o zajetosci konsultantdw oraz o pozycji w kolejce oczekujgcych na potaczenie. W chwili gdy
konsultant jest wolny, osoba dzwonigca zostanie automatycznie do niego przytaczona.

Music on Hold - umozliwia ustawienia melodii podczas oczekiwania rozmdwecy na przetgczenie potgczenia.
Call recorder - modut pozwalajgcy na nagrywanie rozméw, wedtug wczesniej zdefiniowanych kryteriow,
rozmowa moze by¢ nagrywana w trybie stereo, co oznacza, ze jeden rozmdweca styszany jest w lewym
gtosniku a drugi rozmdéwca w prawym — moze to znacznie utatwi¢ prace z nagraniami. Mozliwe jest takze
przesytanie nagran na zewnetrzny serwer FTP.

Modut Spy - funkcja, ktéra umozliwia nadzorcy call center (supervisorowi) podstuchiwanie rozméw
konsultantow. Nadzorca ma mozliwos¢ wtgczenia sie do rozmowy w dowolnym momencie lub udzielania
porad konsultantowi, bez ingerowania w jego rozmowe z klientem.

Raporty - doktadne mierzenie efektywnosci call/contact center. System pozwala na generowanie raportéw
dotyczacych kazdego aspektu pracy call/contact center.

Billing online - stale dostepny online w panelu uzytkownika. Dostarcza informacji na temat wszystkich
potaczen wychodzgcych, czasu ich trwania oraz kosztu.

Kampanie outboundowe - funkcjonalnos¢ pozwalajgca na tworzenie kampanii telemarketingowych, wedtug
wybranych strategii dzwonienia. Strategie rozrdznia sie wedtug momentu generowania potgczenia do klienta.
Dostepne sg strategie: reczna, automatyczna, z predykcjg, zintegrowana.

Wirtualny Faks - tania, ekologiczna i efektywna alternatywa dla tradycyjnego faksu. Wysytka fakséw odbywa
sie za posrednictwem wygodnego panelu online lub programu poczty email.
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Detekcja maszyn - modut wykrywajacy czy potaczenia w ramach kampanii outboundowych nie trafity na
system IVR czy faks. Jesli zostanie wykryta maszyna (np. faks) potgczenie zostaje automatycznie przerwane, a
do konsultantow kierowane sg wytgcznie potaczenia odebrane przez ludzi.

Telekonferencje - pozwala na przeprowadzanie wielostronnych spotkan telefonicznych. Jednoczes$nie

w telekonferencji moze uczestniczy¢ nawet kilkudziesieciu uzytkownikéw, pokoje konferencyjne
zabezpieczone sg przed nieuprawnionym dostepem kodami PIN.

Przekierowanie potgczen - system umozliwia zdalng prace, z poza biura, m.in. dzieki mozliwosci
przekierowania potgczen na numery komdérkowe.

Hunt Group - umozliwia kierowanie potgczen przychodzacych do kilku odbiorcéow jednoczesnie lub ze
zdefiniowanym opdznieniem (np. po kolei do wszystkich konsultantéw, az do odebrania potgczenia).

Call Pickup - umozliwia przechwytywanie potgczen kierowanych do innego uzytkownika, w obrebie ustalonej
grupy telefonéw. Wystarczy wpisac zdefiniowany kod ustugi i podnies¢ stuchawke.

Intercom - dodatkowy kanat komunikacji w firmie. Umozliwia uruchomienie wszystkich telefonéw

w zdefiniowanej grupie, w trybie gtoSnomoéwigcym i przekazanie komunikatu w czasie rzeczywistym.

API - umozliwia zintegrowanie z dowolnym systemem zewnetrznym — daje to szereg mozliwosci: np.
funkcjonalnos¢ nawigzywania potaczen bezposrednio z panelu CRM.

CTI - przekazuje do zewnetrznych systemdw informacje o zdarzeniach zachodzgcych w systemie (np.

o nadchodzacych potgczeniach), wiec w czasie potaczenia przychodzgcego, na przyktad na firmowy Help
Desk, konsultantowi zostanie wyswietlone okno z historycznymi danymi na temat klienta, z ktorym bedzie
rozmawiat.

Integrate - umozliwia zintegrowanie systemu z aplikacjg lub systemem zewnetrznym i przypisanie jej
dowolnego numeru wewnetrznego lub miejskiego. W przypadku potgczenia przychodzacego Integrate
wywota zdefiniowany zewnetrzny webservice, przesytajac do niego informacje na temat wybranych

przez dzwonigcego przyciskdw na klawiaturze telefonu. Mozna w ten sposéb stworzy¢ tzw. infolinie
samoobstugowe, umozliwiajgce np. sprawdzenie stanu czy status ustugi

Call-through. Wdzownienie do centrali telefonicznej przez autoryzowany numer (lub autoryzacja poprzez kod
PIN) i dalsze telefonowanie lub aktywacja/deaktywacja funkcji centrali telefoniczne;.

Serwer SIP. Podfaczenie telefondow IP, bramek VolP jako klientow wtasnego serwera SIP znajdujgcego sie w
centralce telefonicznej

Konfiguracja centrali telefonicznej na odlegtosc - mozliwos¢ szybkiej rekonfiguracji lub diagnostyki centrali
telefonicznej przez serwis przez Internet, bez potrzeby przyjazdu serwisanta na miejsce

Kierowanie ruchu przychodzgcego w zaleznosci od ustawien kalendarza. Mozliwosé zdefiniowania trybow
pracy np: dzien, lunch, Swieto (przetaczanych recznie lub automatycznie z wykorzystaniem zegara i
kalendarza centrali telefonicznej) i kierowania potgczen przychodzacych do odpowiednich abonentéw lub
odtwarzanie nagranych informacji zgodnie z aktualnym trybem pracy

Kierowanie ruchu przychodzacego w zaleznosci od numeru abonenta ktéry dzwoni. Potgczenia z okreslonych
kierunkéw (wojewddztw, krajow) mogg by¢ kierowane automatycznie do okreslonej grupy. W przypadku
obstugi klientéw kluczowych centrala telefoniczna potrafi rozpoznaé kto dzwoni i potgczy¢ bezposrednio z
przypisanym do danej osoby konsultantem. Obstuga numeréw VIP.

Analiza wybieranego numeru i kierowanie potgczen wychodzacych przez najtanszego operatora

System umozliwia dodatkowo realizacje funkcji:

— identyfikacje dzwonigcej osoby po jej numerze telefonu i przypisanie do zasobow w bazie danych
placowki

— wykonanie potgczenia telefonicznego bezposrednio z systemu obstugi pacjenta

— mozliwos¢ grupowania pacjentéw i ich identyfikacji w momencie dzwonienia (VIP, trudny pacjent, itp.)

— mozliwo$¢ ustawiania automatycznego przekierowania pacjenta do odpowiedniej rejestratorki w
zaleznosci od réznych kryteriow

— mozliwo$¢ wykonywania i odbierania potaczen przy pomocy komunikatora Skype

— mozliwosc realizacji akcji mailingowych i przez sms

— Automatyczne przypominanie pacjentowi o wizycie przez sms i mail
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— Identyfikowanie potwierdzenia wizyty przez pacjenta przez sms i automatyczne potwierdzanie lub
anulowanie wizyty w systemie

- Priorytetyzacje potaczen
- Funkcje fax to mail i mail to fax
- Funkcja push to call

- Mozliwosc integracji z systemem MS OFFICE w celu automatyzacji procesu odbierania | wykonywania
potaczen

4, System ma umozliwia¢ podfgczenie nastepujacych interfejséw linii:

—  Linie analogowe — minimum 2 linie zewnetrzne i jedng wewnetrzng
—  Minimum 2 bramki GSM od réznych operatoréw

—  Minimum 5 linii cyfrowych lub tranku umozliwiajgcego realizacje jednoczesnie minimum 5 potfaczen
zewnetrznych

5. System ma umozliwiaé¢ bezposrednig wspotprace z oprogramowaniem do edycji tekstéw uzywanym w CM
ARNICA, systemem poczty elektronicznej lub innym systemem dziatajgcym w systemie ZSI i dostepnym dla
wszystkich pracownikéw CM ARNICA w celu szybkiej edycji i odczytu wiadomosci SMS wysytanuchdo
pacjentéw i odbieranych od pacjentéw.

6. System ma mie¢ mozliwos$¢ wysytania i odbierania wiadomosci typu SMS zaréwno w sposdb zautomatyzowany
bezposrednio z systemu ZSI, jak i reczny przez ich edycje i odbiér w ramach funkcjonalnosci opisanej powyzej.

Windows Server — system operacyjny kontrolera domeny

Oferent w swojej ofercie zapewni system operacyjny, ktéry bedzie dziatat jako kontroler domeny Active
Directory. Wdrozenie ustug AD zapewni:

—  Centralne zarzadzanie grupami i uzytkownikami.

—  Centralne zarzadzanie politykami bezpieczenstwa (dostep do okreslonych lokalizacji, ztozonos¢
haset, okres waznosci haset).

—  Katalogi mobilne.
—  Mozliwosé szybkiego usuniecia lub nadania niezbednych uprawnien.

—  Mozliwosé centralnego monitorowania ewentualnych naruszen polityk bezpieczenstwa.

Windows Server — licencje dostepu klienta

Oferent w swojej ofercie zapewni licencje umozliwiajgce rGwnoczesne korzystanie przez pracownikéw CM
ARNICA z zasobdéw serwera Windows. W ramach realizacji projektu, dostawca ma zapewni¢ odpowiednig
ilos¢ licencji dla prawidtowej pracy placéwki - minimum 50 licencji.
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Windows Server — licencje pulpitu zdalnego

Oferent w swojej ofercie zapewni licencje umozliwiajgce korzystanie z ustugi ,,Pulpit zdalny” w Windows.
Dzieki temu mozliwe bedzie korzystanie z aplikacji uruchomionych na serwerze Windows zdalnie — przez
Internet. Licencje takie dystrybuowane sg jako licencje ,,Open” i wymagajg zakupu min. 5 licencji w ramach
jednego pakietu. W ramach realizacji projektu, dostawca ma zapewni¢ odpowiednia ilos¢ licencji dla
prawidtowej pracy placéwki - minimum 10 licencji.

Oprogramowanie antywirusowe z firewallem

Oferent w swojej ofercie ma uwzglednic¢ oprogramowanie, ktére zapewni co najmnie;j:

—  Ochrone przed wirusami.

—  Ochrone przed niepozadanymi programami.

—  Zapore ogniowq (firewall).

—  Ochrone poczty elektroniczne;j.

—  Ochrone przegladanych stron internetowych.

—  Filtr dozwolonych stron internetowych.

—  System automatycznych aktualizacji bazy wiruséw.

—  Konsole zdalnego zarzadzania.

lll. Instalacja urzadzen oraz wdrozenie catosci systemu ZSI

W ramach oferty Wykonawca zawrze ustugi obejmujgce prace przygotowawcze do wdrozenia e- ustug,
transport i montaz sprzetu, prace instalacyjne i wdrozeniowe oraz szkolenie personelu placéwki, ktére
zapewnig poprawng realizacje projektu. Wszystkie prace instalacyjne oraz inne ustugi Wykonawcy moga
by¢ realizowane wytgcznie w taki sposob, zeby nie zaktdci¢ pracy i normalnego funkcjonowania CM ARNICA.
Naleza do nich ponizsze zadania:

1. Analiza przedwdrozeniowa

Przed wdrozeniem systemu, Wykonawca opracuje Dokument Analizy Przedwdrozeniowej. Powinien on
zawiera¢ co najmniej: specyfikacje obszaréw funkcjonalnych, plan wdrozenia, zalecenia w zakresie
optymalizacji organizacji zamawiajacego w kontek$cie wdrozenia i harmonogram wdrozenia. Czyli
dokument ten ma zawierac co najmniej:

e szczegdtowy opis realizacji procesu dostawy, instalacji i uruchomienie projektu ZSlI,

e szczegdtowy opis dziatania systemu ZSI z podziatem na poszczegdlne funkcjonalnosci, sposob ich
realizacji przez uzytkownikdéw i sposéb wymiany danych miedzy modutami,

e szczegdtowy podziat na etapy realizacji,

e peten opis struktury sieci LAN/WAN na moment rozpoczecia procesu realizacji projektu oraz
docelowej do wprowadzenia w ramach projektu,
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e szczegdtowq liste sprzetu pasywnego i aktywnego, licencji i prac niezbednych do realizacji
wszystkich wymogow i funkcji opisanych w OPZ z przyporzadkowaniem ich do poszczegdlnych
modutéw i etapdw realizacji,

e opis mozliwych zagrozen realizacji projektu wynikajgcych z wptywu czynnikdéw wewnetrznych i
zewnetrznych,

e sposob neutralizacji lub obejscia tych probleméw w celu terminowej i prawidtowej realizacji catosci
projektu,

Na etapie analizy przedwdrozeniowej Wykonawca uzgodni réwniez z Zamawiajgcym co najmniej: format i
ilos¢ plikdw oraz szczegétowy zakres i format przenoszonych informacji z dotychczas wykorzystywanego
systemu.

Wykonawca przedstawi Zamawiajgcemu Dokument Analizy Przedwdrozeniowej po przeprowadzeniu
analizy przedwdrozeniowej, nie pdzniej jednak, niz 2 tygodnie od daty zawarcia Umowy.

Wykonanie przez Wykonawce analizy przedwdrozeniowej nie jest dodatkowo wyceniane przez Wykonawce
i zawarte w koszcie catkowity wykonania oferty.

Wykonanie przez Wykonawce analizy przedwdrozeniowej i jej odbidr przez Zamawiajgcego jest warunkiem
koniecznym dalszej realizacji projektu.

2. Adaptacja pomieszczenia serwerowego

Adaptacja pomieszczenia obejmowac bedzie:

— dostarczenie, montaz i uruchomienie dwoch fabrycznie nowych urzadzen klimatyzacyjnych (o mocy

minimum 3,5 kW kazdy)
— wymiane wszystkich akumulatoréw w istniejacych urzadzeniach UPS:
o UPS Fideltronik ARES 800 — 1sztuka

o UPS Fideltronik ARES 1600 — 1sztukaUPS Fideltronik ARES 1600 z dodatkowym zestawem
bateryjnym MB4821 — 1sztuka

o Kompletny zestaw: UPS Fideltronik LUPUS 3000 z dodatkowym zestawem bateryjnym — 2sztuki

o UPS APC Smart UPS 2200 — 1s
dostarczenie i montaz zestawu bateryjnego MB4821 do istniejacego urzadzenia UPS Fideltronik ARES
1600
dostarczenie i montaz zestawu bateryjnego MB4821 do istniejgcego urzadzenia UPS Fideltronik ARES 800
dostarczenie, montaz i uruchomienie czujnikdw ruchu i czujnikdow dymu zabezpieczajgcych
pomieszczenie serwerowni (antywtamaniowe i ppoz.) i podtgczenie ich do systemu alarmowego w
budynku. Oferent ma zamontowac po jednej czujce z kazdego rodzaju w kazdym pomieszczeniu
serwerowni, tak zeby odpowiednio zabezpieczyé pomieszczenia zgodnie z wymogami bezpieczeristwa i
p.poz.
dostarczenia i montaz systemu kontroli dostepu facznie z kamera — ten proces jest doktadnie opisany w

OPZ, w wymaganiach dotyczgcych kontroli dostepu
Przed ztozeniem oferty, Oferent ma mozliwos¢ dokonania wizji lokalnej pomieszczen Zamawiajgcego w
ktorych zlokalizowane sg urzadzenia o ktérych mowa powyzej oraz majg by¢ wykonywane prace
adaptacyjne zwigzane z realizacjg projektu. Z wizji lokalnej zostanie sporzadzony raport. Brak wykonania
wizji lokalnej przez Oferenta, nie uprawnia go do jakichkolwiek roszczen w stosunku do Zamawiajgcego jesli
chodzi niemoznos¢ ztozenia kompletnej oferty, zakres prac do realizacji czy wybor Wykonawcy.

3. Konfiguracja serwera
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Obejmowad ma: montaz w szafie serwerowej, podtgczenie zasilania, potaczenie serwerdw w formie clastra
ze sobg, doprowadzenie sygnatéw sieciowych ze switcha koncentrujacego ruch w serwerowni, potgczenie
wszystkich serwerdw z macierza i konfiguracja systemu w celu zapewnienia prawidtowej pracy i wymiany
informacji miedzy elementami systemu. Instalacja systemu wirtualizujgcego Hyper-V konfiguracja hostow
wirtualnych, instalacja i konfiguracja systemdéw operacyjnych hostéw wirtualnych, uruchomienie
wymaganych ustug. Przetestowanie rozwigzania backupowego zaréwno od strony sprzetowej jak i
oprogramowania.

4. Montaz i konfiguracja urzadzen sieciowych

Montaz i Konfiguracja urzadzen sieciowych: switche, routery brzegowe, access-pointy — zgodnie z
zapotrzebowaniem — w sufitach podwieszanych, w szafkach sieciowych lub na Scianie (w zaleznosci od
warunkow wystepujgcych w lokalach zamawiajgcego). Proces ten dotyczy rowniez rekonfiguracji
istniejacych urzadzen w sieci Zamawiajacego, ktére nie zostang wymienione na nowe i beda
wykorzystywane do realizacji projektu.

Proces ten uwzglednia rowniez instalacje okablowania doprowadzajgcego zasilanie i sygnaty transmisji
danych do wszystkich urzgdzen sieciowych instalowanych w ramach realizacji projektu ZSI. Zamawiajacy
wymaga zeby wykonawca stosowat nastepujace zasady w przypadku prac instalacyjnych dotyczacych
montazu okablowania do wszystkich elementow systemu ZSI opisanych w OPZ:

o okablowanie ma by¢ uktadane tak zeby:
o Byto niewidoczne dla pacjentéow
Byto zabezpieczone przed dostepem oséb nieuprawnionych
tatwo dostepne dla obstugi serwisowej
Montaz ma zapewnia¢ trwatosc¢ instalacji i jej odpornos¢ na czynniki srodowiskowe
Ma zapewnia¢ maksymalng przepustowosé transmisji danych
Nie dopuszcza sie prowadzenia okablowania

o O O O O

Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci podtaczania urzadzen sieciowych, kontroli dostepu oraz innych
wymienionych w ramach projektu ZSI do sieci transmisji danych w budynku CM ARNICA przy pomocy
tacznosci bezprzewodowej. Jedyne akceptowalne medium transmisyjne to kabel miedziany lub optyczny
typu Swiattowdd.

5. Transport i montaz stacji roboczych, urzadzen wielofunkcyjnych, czytnikdw, itp

Transport, podfagczenie i ustawienie na stanowiskach: stacji roboczych, urzadzen wielofunkcyjnych,
czytnikdw, komputerdw, urzadzen podtrzymujgcych zasilanie typu UPS, oraz wszystkich innych urzadzen
sieciowych dostarczanych w ramach realizacji tego projektu. Podfgczenie do zasilania i wizualne
sprawdzenie czy dziataja podstawowe funkcje urzgdzenia, bez procesu konfiguracji urzadzen.

6. Konfiguracja stacji roboczych

Sprawdzenie instalacji systemu operacyjnego, podtgczenie stacji do domeny AD, instalacja oprogramowania
antywirusowego, usuniecie zbednego oprogramowania, instalacja oprogramowania niezbednego do pracy
z systemem ZSI. W razie potrzeby konfiguracja lokalnej drukarki i czytnika kart oraz innych urzadzen
dostarczonych w ramach realizacji tego projektu. Proces ten dotyczy réwniez rekonfiguracji istniejgcych
urzadzen w sieci Zamawiajgcego, ktdre nie zostang wymienione na nowe i bedg wykorzystywane do
realizacji projektu.

7. Montaz i konfiguracja Systemu Kontroli Dostepu
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Ten proces dzieli sie na dwie czesci:

e Dostawa i montaz fizycznej kontroli dostepu do pomieszczen w budynku, oraz jego konfiguracja

e Dostawa, montaz i konfiguracja kontroli dostepu do urzadzen w pomieszczeniach
i od strony konfiguracyjnej obejmuje utworzenie struktury podmiotu — definicja poszczegdlnych przejsc,
uzytkownikéw, grup, kalendarzy dostepnosci. Przydzielenie uprawnien do poszczegdlnych grup personelu.
Dostarczenie 200 szt. | zaprogramowanie kart wszystkim uzytkownikom. Dziatanie to jest podstawg do
realizacji kolejnej funkcjonalnosci ,Konfiguracja Systemu Rejestracji Czasu Pracy”, obie funkcjonalnosci
wykorzystujg tg samg platforme sprzetowa. Instalacja systemu nie dotyczy jedynie pomieszczen typu WCi
szatnia. Szczegdtowy zakres urzadzen i prac zostat opisany w OPZ w zakresie ,,Modut Kontroli Dostepu”.

8. Konfiguracja Systemu Rejestracji Czasu Pracy

Proces ten obejmuje: skonfigurowanie czytnikéw kart na stacjach roboczych, ktére bedg petnity funkcje
rejestratora czasu pracy, utworzenie struktury podmiotu — definicja poszczegdlnych przejs¢, uzytkownikow,
grup, kalendarzy dostepnosci. Przydzielenie uprawnien do poszczegdlnych grup personelu. Dostarczenmie
200 szt. | zaprogramowanie kart wszystkim uzytkownikom.

9. Parametryzacja Zintegrowanego Systemu Informatycznego
Szereg czynnosci, ktore dostosowuja aplikacje klasy HIS oraz pozostate moduty ZSI do indywidualnych cech
podmiotu leczniczego zgodnie z wypracowang w trakcie analizy przedwdrozeniowej koncepcjg wdrozenia,
w sktad ktérych wchodzg co najmniej:

Definicja stownikéw typu CRM: personel, ustugi medyczne, cenniki, jednostki zlecajgce, personel
jednostek zlecajacych, podwykonawcy, ubezpieczyciele, itp.

—  Definicja stownikéw medycznych: rozpoznania ICD10, procedury ICD9, leki — baza Pharmindex.

—  Definicja struktury wewnetrznej podmiotu: swiadczeniodawca, jednostki organizacyjne, komorki
organizacyjne, miejsca wykonywania ustug, poradnie i gabinety.

— Import stownikéw NFZ i konfiguracja systemu w celu prawidtowego rozliczania swiadczen z NFZ

— Import stownikéw innych ptatnikow z ktérymi CM ARNICA ma podpisane umowy i konfiguracja
systemu w celu prawidtowego rozliczania Swiadczen z tymi ptatnikami

— Import stownikéw GUS — miejscowosci.

— Import danych rozliczeniowych z innych aplikacji, w ktérych do tej pory prowadzono rozliczenia z
NFZ.

— Import danych historycznych kart pacjenta.
—  Konfiguracja zakresu uprawnien personelu.
—  Personalizacja kont uzytkownikéw aplikacji.
— Zaprojektowanie i przygotowanie szablonéw wywiaddéw, badan przedmiotowych, skierowan.

— Zaprojektowanie i przygotowanie szablonéw wydrukéw dokumentacji medycznej zewnetrzne;j i
indywidualne;j.

— Zaprojektowanie i przygotowanie szablondw obowigzkowych drukéw do wypetnienia przez
pacjenta

—  Zaprojektowanie i przygotowanie raportéw statystycznych wymaganych przez: NFZ, Ministerstwo
Zdrowia, Sanepid, Urzad Rejestrowy, Urzad Statystyczny
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—  Przygotowanie infrastruktury klucza publicznego w systemie: wygenerowanie certyfikatu CA,
certyfikatow pracownikdéw do podpisu dokumentacji medycznej.

—  Przygotowanie konfiguracji pracowni diagnostycznych i laboratorium.

—  Przygotowanie szablonéw analiz i raportow wewnetrznych

— Parametryzacja i wdrozenie modutéw Finansowo ksiegowego, kadrowo pfacowego,
magazynowego i Srodkéw trwatych dostarczonych przez Oferenta w ramach projektu zgodnie z
wymogami zamawiajgcego

— Parametryzacja modutu centrali VolP dostarczonego przez Oferenta w ramach projektu zgodnie z
wymogami Zamawiajgcego

— Parametryzacja systemu CRM dostarczonego przez Oferenta w ramach projektu zgodnie z
wymogami Zamawiajgcego

— Parametryzacja systemu kontroli dostepu i kontroli czasu pracy pracownikéw

10. Wdrozenie Zintegrowanego Systemu Informatycznego
W ramach ustugi wdrozeniowej zostanie wykonana:

e instalacja wszystkich modutéw systemu ZSI wymienionych w OPZ,

e konfiguracja funkcjonalna poszczegdlnych obszaréw / modutow,

e konfiguracja przeptywu danych pomiedzy poszczegélnymi modutami systemu oraz Portalami
Pacjenta i Partnera,

e przeniesienie danych pacjentéw i danych historycznych z kart pacjentéw CM ARNICA do systemu
ZSl,

e stworzenie szablonéw pracy w systemie dla kazdego zakresu pracowniczego w systemie ZSI (tj.
Internidci, pediatrzy, pielegniarki zabiegowe, pielegniarki szczepigce, ginekolodzy, chirurdzy,
urolodzy, kardiolodzy, radiolodzy, logopedzi, rehabilitanci, oraz pozostate specjalnosci dziatajace
w ramach CM ARNICA)

e przygotowanie w systemie automatycznych raportéw generowanych na potrzeby
sprawozdawczosci:

o do jednostki wojewddzkiej rejestrowej (raporty typu: MZ-11, MZ-13, MZ-14, MZ-15, MZ-

19, MZ-24, MZ-29, MZ-29A, MZ-30, MZ-88, MZ-89)

do sanepidu

do ptatnikéw (NFZ, ALIANZ, TU ZDROWIE, inni)

do GUS

do US

O O O O

Komplet wzoréw drukdéw jakie Zamawiajacy wymaga do przygotowania w systemie w
ramach procesu wdrozenia ZS| zostat zgromadzony w oddzielnym katalogu o nazwie
,Druki CM ARNICA” i stanowi jego integralng czes¢ w formie zatacznika nr 5 do OPZ

e Przygotowanie w systemie formularzy wymaganych w ramach obowigzujgcych przepiséw do
wykonywania przez CM ARNICA zadan statutowych

e Przygotowanie formularzy raportow statystycznych przedstawionych w ramach opiséow
poszczegdlnych modutéw systemu ZSI w tresci OPZ oraz formularzy przedstawionych przez
Zamawiajgcego w pakiecie o nazwie ,Formularze Statystyczne CM ARNICA” — dostepne u
Zamawiajacego na zyczenie Wykonawcy.

e Przygotowanie i wdrozenie personelu Zamawiajgcego z zakresu:

o administracji systemem (tgcznie 2 pracownikéw Zamawiajacego jako administratorzy),
o konfiguracji i parametryzacji systemu (tgcznie 2 pracownikdw Zamawiajgcego jako
administratorzy),
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& uzytkowania w ramach poszczegélnych modutéw (tacznie do 25 pracownikdéw Zamawiajgcego
jako lideréw wdrozeniowych):

=  moduty FK—do 3 oséb
=  moduty HIS, diagnostyka obrazowa, poczekalnia, archiwizacji —do 17 oséb

=  moduty Menedzer, kontroli dostepu i kontroli czasu pracy, komunikacji z pacjentem,
konto pacjenta i partnera — do 5 osdb.

11. Przygotowania Dokumentacji bezpieczerstwa danych osobowych oraz polityki bezpieczenstwa i
instrukcji bezpieczenstwa przetwarzania danych osobowych w systemach informatycznych CM
ARNICA

Konieczno$¢ przygotowania dokumentacji wynika z przepiséw Ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie
danych osobowych (tekst jednolity: Dz. U. 2002 r. Nr 101 poz. 926, ze zm.) oraz Rozporzadzenia Ministra
Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 29 kwietnia 2004 r. w sprawie dokumentacji przetwarzania
danych osobowych oraz warunkéw technicznych i organizacyjnych, jakim powinny odpowiadac urzadzenia
i systemy informatyczne stuigce do przetwarzania danych osobowych (Dz.U. Nr 100 poz.1024).
Dokumentacja sktadac sie ma z dwéch dokumentow: Polityki Bezpieczenstwa oraz Instrukcji Zarzgdzania
Systemem Informatycznym. Polityka Bezpieczeristwa ramowo okresla zakres pojeé, odniesien,, deklaracji i
ogdlnego sposobu przetwarzania danych. Polityka bezpieczenstwa nie wchodzi w szczegdtowy zakres
zagadnien technicznych, koncentruje sie na formalnej stronie ramowego opisu procesu przetwarzania
danych osobowych. Instrukcja zarzadzania systemem informatycznym stanowi uzupetnienie polityki
bezpieczenstwa w zakresie technicznych aspektow przetwarzania danych osobowych w systemach
informatycznych jednostki. Instrukcja zawiera wszystkie elementy wskazane w Rozporzgdzeniu Ministra
Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 29 kwietnia 2004 r. w sprawie dokumentacji przetwarzania
danych osobowych oraz warunkéw technicznych i organizacyjnych, jakim powinny odpowiadac urzadzenia
i systemy informatyczne stuzgce do przetwarzania danych osobowych (Dz.U. Nr 100 poz.1024). Ma by¢
zbudowana w taki sposéb, aby jej najczesciej zmieniane elementy — wykazy, ewidencje, upowaznienia,
protokoty — miaty charakter wymiennych zatgcznikow, ktérymi tatwo mozna operowac w codziennej pracy.

Wykonawca ma w dokumencie réwniez zawrze¢ zgodng z wymogami obowigzujgcych w Polsce przepiséw
GIODO instrukcje bezpieczeristwa przetwarzania danych osobowych i wymiany danych w sieci CM ARNICA
ze szczegdblnym uwzglednieniem dostepu przez portale Pacjenta i Partnera, strone internetowg oraz dostep
do sieci LAN przez access point (AP).

12. Prace integracyjne HIS <-> RIS

Oferent w ofercie zawrze prace konieczne do uruchomienia wymiany danych miedzy systemem klasy RIS a
HIS; zwykle s3 to:

— Programowanie listy roboczej w module HIS lub w urzadzeniu.

— Odbieranie przez aplikacje klasy HIS wynikéw z urzadzenia i automatyczne przypisanie ich do
badanego pacjenta.

— Odbieranie statusow zleconych badan z urzadzenia: wykonano, anulowano.

Wymiana danych jest realizowana, zaleznie od okolicznosci, na rézne sposoby. Moze to byé wykorzystanie
protokotu HL7 do komunikacji z RIS, moze by¢ bezposrednia komunikacja za pomocg interfejsu DICOM
urzadzenia, czasem implementuje sie rdznego rodzaju pomniejsze protokoty przewidziane przez
producenta. Wykonawca ma dokonad integracji w taki sposdb, zeby mozliwa byta praca z urzadzeniami
(USG, HOLTER, EKG, Spirometr, RTG, itd.) na dwa sposoby zaleznie od wyboru uzytkownika:

— Wykonanie badan przez technika (praca na liscie roboczej w urzgdzeniu) a nastepnie odczytanie i opisanie
wynikéw przez lekarza przy uzyciu aplikacji HIS
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— Wykonanie badan przez lekarza i opisanie ich wynikdw przy uzyciu aplikacji HIS w trakcie wizyty lekarskiej

13. Prace integracyjne Laboratorium
Oferent ma obowigzek w swojej ofercie zawrzeé cato$¢ prac wdrozeniowych majacych na celu realizacje ww.
zadania. Nie przewiduje sie mozliwosci recznej lub pdétautomatycznej wymiany informacji. Zamawiajacy
wspotpracuje z firmg ALAB jako podwykonawcg w wykonywaniu badan laboratoryjnych, w zwigzku z tym
Oferent ma zawrze¢ w ofercie integracje systemu ZSlI z systemem uzywanym przez firme ALAB.

14. Wykonanie Portalu Pacjenta

W ramach tej czynnosci Oferent ma przedstawic oferte na cato$¢ prac programistycznych zmierzajacych do
przygotowania i wdrozenia ,Portalu Pacjenta”. W ramach realizacji tej funkcjonalnosci, Oferent ma
zaoferowaé stworzenie nowej strony internetowej placowki spetniajacej funkcje informacyjne,
marketingowe, analityczne i bezposredniego kontaktu z klientem (pacjentem) i partnerami — na system,
sktadajg sie:

a) Strona WWW uruchomiona na wydzierzawionym serwerze umozliwiajgca prezentowanie
informacji o placéwce, zbieranie danych statystycznych i dwustronng komunikacje z pacjentami.

b) Strona WWW uruchomiona na wtasnym serwerze — z mozliwoscig zalogowania sie pacjenta lub
partnera przy pomocy loginu i hasta — dostarczajaca pacjentom interfejs do skorzystania z e-ustug.

c) Rozproszona warstwa sktadowania danych wykorzystujgca technologie chmury obliczeniowej —
obstugujaca dane pobrane wczesniej z aplikacji klasy HIS w celu realizacji konkretnych e-ustug
wdrozonych w ramach Portalu Pacjenta.

Portal Pacjenta ma by¢ w petni zintegrowany z systemem ZSI pod wzgledem aktualizacji przekazywanych
tresci zarowno do pacjentéw jak i analizy zdarzen zachodzacych w Portalu.

Portal ma mie¢ mozliwos$¢ zarzadzania zamieszczong trescig i rozbudowy przy pomocy CMS (Central
Management System) dostepny dla wydelegowanych przez Zamawiajgcego pracownikéw placowki.

W ramach integracji z modutem Menedzer, Portal Pacjenta ma mie¢ mozliwos¢ zamieszczania tresci i
generowania analiz za posrednictwem systemu CRM, pozwalajgcych zarzadzajgcemu na realizacje kampanii
marketingowych i programéw lojalnosciowych.

Oferent ma obowigzek w swojej ofercie zawrzeé stworzenie w Portalu Pacjenta formularzy interaktywnych
w celu usprawnienia obstugi pacjenta. Pacjent odwiedzajac portal pacjenta, po zalogowaniu sie, bedzie miat
dostep do listy formularzy interaktywnych, takich jak:

— Deklaracja wyboru lekarza POZ

—  Deklaracja wyboru pielegniarki POZ

—  Deklaracja wyboru potoznej POZ

— Upowaznienie pacjenta o otrzymaniu informacji o stanie zdrowia

— Upowaznienie do wgladu do dokumentacji medycznej

— Upowaznienie pacjenta do otrzymywania informacji o stanie zdrowia

— Oswiadczenie o przystugujgcym Swiadczeniobiorcy prawie do $wiadczen opieki zdrowotnej
—  Skierowanie na badanie lekarskie

— Skierowanie na badanie do celdw sanitarno-epidemiologicznych

—  Zlecenie wykonania swiadczenia zdrowotnego

— 0godlne warunki udzielania swiadczen zdrowotnych dla Klientéw instytucjonalnych
— Oswiadczenie przedstawiciela ustawowego pacjenta miedzy 16-18 rokiem zycia
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— Oswiadczenie przedstawiciela ustawowego pacjenta do 18 roku zycia
— Oswiadczenie Pacjenta - recepty

— Ankieta przed badaniem USG

—  Whniosek o wydanie opinii dotyczacej skutkéw wypadku przy pracy

—  Whniosek o wydanie zaswiadczenia o stanie zdrowia

—  Akceptacja regulaminu obowigzujgcego w CM Arnica

W przypadku, gdy pacjent jest juz zarejestrowany w CM Arnica, system automatycznie uzupetni formularz o
te dane, ktére znajduja sie w systemie CM Arnica a dotyczg danego pacjenta. Pacjent bedzie miat mozliwos¢
poprawy wypetnionych przez system danych i dopisanie danych w polach pustych. W przypadku, gdy dane
z systemu zostang przez pacjenta zmienione w formularzu, system zapyta, czy ma je réwniez zmieni¢ w bazie
danych, czy wytgcznie dotyczg one tego jednostkowego przypadku.

Interaktywnos¢ formularzy polega¢ ma na polach wyboru. Wypetniajgc puste pola w formularzu, pacjent
bedzie miat okienko pomocy informujgce go o tym jakie informacje powinien wprowadzi¢ w danym polu,
lub tez po wprowadzeniu pierwszych liter wyrazu otrzyma podpowiedZ na temat dalszego sposobu
wprowadzenia danych.

W trakcie wypetniania formularza, system bedzie zaréwno prowadzit pacjenta, jak i kontrolowat
prawidtowosc i kompletnos¢ wypetnienia danego formularza. W przypadku, gdy pacjent wprowadzi btedne
dane (np. Pesel nie odpowiada formatowi) system poinformuje o tym pacjenta i wymusi zmiane w celu
zamkniecia procesu wypetniania dokumentu. Dziatanie takie wyeliminuje mozliwo$¢ sktadania btednych lub
niekompletnych deklaracji niehonorowanych przez ptatnika (NFZ).

Portal bedzie wspdtpracowat z systemami informatycznymi przychodni w trybie bezposredniej integracji na
poziomie baz danych (widok, migawka) i ustug (WebServices).

W relacjach tacznosdci zewnetrznej przewiduje sie zastosowane mechanizméw ochrony w postaci
uwierzytelnienia i/lub protokotu SSL w zaleznosci od ich zastosowan i stopnia poufnosci.

Dostep pacjentéw do portalu podlega indywidualnemu uwierzytelnianiu (identyfikator, kod dostepu) i jest
chroniony kryptograficznie na poziomie transmisji danych (Secure Socket Layer — SSL).

Charakterystyka funkcjonalna:
— aktualizacja serwisu informacyjnego bez umiejetnosci tworzenia stron WWW i znajomosci
wymaganych do tego standardéw (HTML, XHTML, DHTML, CSS, itp.),
— oddzielenie tresci od wygladu (prezentacji),
— utrzymanie jednolitego wygladu i struktury,
— funkcje CMS (systemu zarzgdzania trescig),
— umozliwienie wspodtdziatania wielu oséb przy publikacji,

— umozliwienie tworzenia otwartych publikacji, w ktérych kazdy czytelnik moze wyrazi¢ swojg opinie
(fora wewnetrzne dla zarejestrowanych uzytkownikdw/pacjentéw i lekarzy),

— dodatkowe funkcje, jak wyszukiwanie, utatwienia w linkowaniu stron, automatyczne datowanie,
formatowanie obrazkow etc.

— istniejg odpowiednie narzedzia wspomagajgce autorow i uzytkownikdéw w zarzgdzaniu trescia.

Najwazniejsze cechy systemu zarzadzania zawartoscia:

— elastycznosé systemu, tatwosé rozbudowy i zmian w systemie,
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— mozliwos¢ wykorzystania gotowych szablondw do przygotowania poszczegdlnych stron i
dokumentdéw - wyeliminowanie koniecznosci powtarzania standardowych fragmentéw kodu

o HTML oraz standardowych elementdw serwisu,
— mozliwosé definiowania standardowej struktury i elementéw strony WWW,

— mozliwos¢ zdefiniowania etapdéw procesu publikacji: korekta, zatwierdzanie, publikacja i
archiwizacja,

— mozliwos¢ zdefiniowania uprawnien oséb na poszczegdlnych etapach przygotowania tresci dla
poszczegdlnych grup autoréw, redaktoréw, administratoréw strony — mozliwosc¢ rozdzielenia prac
nad systemem na zespoty odpowiedzialne za poszczegdlne elementy: tresc, grafike, wyswietlanie,
operacje na bazie danych,

— mozliwo$¢ budowania rdéinych modeli otwartych foréw (w szczegdlnosci adnotacji do
publikowanych materiatow),

— oddzielenie operacji bazodanowych od kodu odpowiedzialnego za prezentacje danych,
— rozdzielenie kodu wykonywalnego od kodu odpowiedzialnego za wyswietlanie i wyglad strony
(HTML, grafika).

Funkcjonalnos¢:

Portal bedzie dostepny w Internecie oraz w interaktywnym stanowisku informacyjnym (Kiosku
Informacyjnym) i bedzie zawierat nastepujace grupy informacji:

—  serwis informacyjny;
—  zakres wykonywanych ustug medycznych,

—  publikacje na tematy zwigzane z ustugami $wiadczonymi przez Placdwke, informacje dla pacjentow
oraz potencjalnych pacjentéw,

—  mozliwosc rejestracji przez pacjentow,
—  karta pacjenta,
—  oferty pracy.

Serwis informacyjny:

Informacje o Placdwce — profil dziatalnosci i specjalizacja medyczna, informacje teleadresowe, godziny
otwarcia i godziny przyje¢, prezentacja topologicznego potozenia gabinetéw i jednostek organizacyjnych
(mapa), informacje o personelu, , itp.

Informacje o strategiach rozwoju, planach, realizowanych programach, zaméwieniach publicznych.

Ustugi medyczne:

Informacje na temat swiadczonych ustug medycznych (katalog ustug/procedur), szczegétows liste schorzen,
ktorych leczenia podejmuje sie placéwka, informacje o lekarzach realizujgcych procedury medyczne,
informacje o dostepnosci poszczegdlnych lekarzy oraz godziny ich przyje¢, poradniki i instruktaze o
charakterze ogélnym i profilaktycznym.

Informacje o warunkach $wiadczenia ustug:

— artykuty i publikacje poswiecone poszczegdlnym typom schorzen jak réwniez informacje o ich
przyczynach, sposobach leczenia, mozliwosciach przeciwdziatania itd.,

—  publikacje poswiecone szeroko rozumianej profilaktyce oraz promocji zdrowego trybu zycia,

— informacje na temat praw i obowigzkdéw pacjenta,
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— informacje dla odwiedzajgcych na temat mozliwosci zakwaterowania, godzin przyjec,
— informacje na temat organizowanych seminaridw oraz spotkan na terenie Placowki.

Oferty pracy:

— informacje na temat mozliwosci odbywania praktyk;
— informacje na temat mozliwosci odbywania stazy;
—  oferty pracy dla lekarzy i personelu

Karta pacjenta:

— identyfikacja pacjenta jako obecnego w przychodni w celu jego rejestracji w systemie kolejkowym
— indywidualne dane medyczne;

—  wydruk zaplanowanych wizyt/przyjec;

—  formularz komunikacji z lekarzem z funkcja Sledzenia odpowiedzi i komentowania;

—  rejestracja wiasnych danych (tekst, nagranie audio, nagranie wideo).

Identyfikacja pacjenta
Modut musi wspdtpracowac z systemem pracujgcym w Przychodni w sposdb catkowicie automatyczny:

—  odczyt danych z dowoddw osobistych

—  odczyt danych (zapisanie danych w formie tekstowej) w czasie nie dtuzszym niz 2. Sekundy,
—  rozdzielczos¢ skanera min. 3Mpix (2048 x 1536),

—  Interfejs USB 2.0,

—  wbudowany procesor sygnatowy,

- rozmiar okna skanera min. 125 x 95 mm,

—  brak czesci ruchomych,

- mozliwosc rozbudowy o czytnik RFID, skaner UV,

—  dostepnosc bibliotek narzedziowych (Software Development Kit - SDK) umozliwiajgcych integracje
z oprogramowaniem systemowym i aplikacyjnym: Windows, Linux, C/C++ C#, Delphi, Java.

15. Wykonanie Portalu Partnera

Prace programistyczne zmierzajgce do przygotowania i wdrozenia ,Portalu Partnera” — systemu, na ktéry
sktadajg sie:

— Strona WWW uruchomiona na wydzierzawionym serwerze — z mozliwoscig zalogowania sie
partnera przy pomocy loginu i hasta — dostarczajgca partnerom interfejs do skorzystania z e-ustug.

— Rozproszona warstwa sktadowania danych wykorzystujaca technologie chmury obliczeniowej —
obstugujaca dane pobrane wczesniej z aplikacji klasy HIS w celu realizacji konkretnych e-ustug
wdrozonych w ramach Portalu Partnera.

Portal Partnera jest integralng czescig Portalu Pacjenta i stuzy do wspoétpracy z partnerami placowki. W zwigzku
z tym niektore funkcjonalnosci opisane w Portalu Pacjenta a dotyczace partnerdw maja by¢ zrealizowane w
ramach wykonania tej ustugi. Dotyczy to w szczegdlnosci:

— Mozliwosci logowania sie do portalu przez partneréow
— Mozliwosci pobierania i umieszczania danych przez partneréw
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— Mozliwosci komunikowania sie z placowka przez partnerdw za posrednictwem portalu

16. Konfiguracja modutu automatycznej komunikacji z pacjentem
Szereg czynnosci, ktére dostosowujg aplikacje klasy HIS do indywidualnych cech podmiotu leczniczego
zgodnie z wypracowang w trakcie analizy przedwdrozeniowej koncepcjg wdrozenia, m.in.:

a) Dostarczenie, instalacja i konfiguracja centrali VolP
b) Podtaczenie modutu do centralki telefonicznej typu VolP
c) Integracja centrali VoIP z modutem CRM oraz innymi modutami systemu ZSI przez interfejs API
d) Zdefiniowanie sposobu realizacji nastepujacych dziatan przez system ZSl:
—  Mozliwos¢ integracji rozwigzania z ustugami wystania SMS’6w oferowanymi przez
operatorow telefonii komdérkowe;j.
—  Mozliwos¢ integracji rozwigzania z urzagdzeniami typu Modem GSM.
—  Automatyczne powiadomienie pacjenta o terminie zarejestrowanej wizyty.
—  Automatyczne powiadomienie pacjenta o terminie zblizajgcej sie wizyty.
—  Automatyczne powiadomienia pacjenta o terminie zblizajgcych sie badan.
—  Mozliwos¢ zdefiniowania recznie tematycznej kampanii SMS, do wybranych pacjentéw.
—  Mozliwos¢ przypominania pacjentom drogg SMS, o koniecznosci wziecia leku.
—  Mozliwosé potwierdzania przez pacjenta, terminu wizyt.
—  Mozliwosé odwotywania przez pacjenta terminu wizyty.
- Inne wymienione wczesniej w OPZ.
d) zdefiniowanie sposobu dwustronnej komunikacji miedzy centralg a systemem ZSI
e) Parametryzacja poszczegdlnych ustug wedtug wymagan wnioskodawcy w celu realizacji
funkcjonalnosci opisanej w tym dokumencie
f) Integracja funkcji modutéw ZSI z funkcjami centrali VolP
g) Podtaczenie i konfiguracja aparatéw telefonicznych IP, kompetencji i uprawniert uzytkownikéw
zgodnie z przygotowang topologig i funkcjonalnoscig poszczegdlnych grup uzytkownikow w
placowce
h) Podtaczenie i konfiguracja linii zewnetrznych doprowadzajgcych sygnat do centrali (analogowych,
cyfrowych, bramek GSM, SIP trankéw). Odpowiednia parametryzacja zgodnie z funkcjami
realizowanymi przez centrale i system CRM.
i) Podtaczenie do centrali i uruchomienie innych urzadzen dziatajgcych w placéwce nie bedacych

aparatami telefonicznymi takich jak: linia awaryjna windy, urzadzenia wielofunkcyjne, komputery z
systemem MS OFFICE, UPS-y, interkom na parkingu, itp.

Wszelkie szczegétowe informacje na temat rozmieszczenia pomieszczen, rodzajéow uzywanych systemow
bezpieczenistwa w budynku oraz inne informacje na temat istniejgcej infrastruktury Zamawiajgcego niezbedne
do przygotowania kompletnej oferty, sg dostepne u Zamawiajgcego na zyczenie Oferenta. Przed ztozeniem
oferty, Oferent ma mozliwos¢ dokonania wizji lokalnej pomieszczen Zamawiajacego w ktérych majg by¢
wykonywane prace adaptacyjne zwigzane z realizacja projektu. Z wizji lokalnej zostanie sporzgdzony raport. Brak
wykonania wizji lokalnej przez Oferenta, nie uprawnia go do jakichkolwiek roszczen w stosunku do
Zamawiajacego jesli chodzi niemozno$¢ ztozenia kompletnej oferty, zakres prac do realizacji czy wybor
Wykonawcy.

lll.  Proébka i prezentacja

1. Zamawiajacy oczekuje dostarczenia prébki w formie obrazu wirtualnego z niezbednymi licencjami oraz hastami
wraz z instrukcjg jak uruchomic tg prezentacje. Dotgczona prébka nie moze by¢ pusta i musi posiada¢ min 25
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rekordéw pacjentéw, min 7 lekarzy, wyniki przyktadowe badan obrazowych pacjentéw, stownik lekow oraz
zdefiniowang przyktadowg strukture placowki. Minimum potowa z tych rekordéw musi mie¢ historie zdrowia,
zlecenia lekowe itd. umozliwiajgce przeglad niniejszej specyfikacji w zakresie zgodnosci. Dotyczy to zaréwno
czesci medycznej jak i administracyjne;j.

2. Zataczona prébka musi by¢ dostarczona w formie niezmiennej od dnia sktadania ofert (dotaczona prébka na
dzien sktadania ofert musi byé petna i umozliwiaé zademonstrowanie dziatania ZSI zgodnej ze Specyfikacjq i
zakresem proébki) tj. nie moze byé dostarczona jako link do strony internetowej/serwera itd. Petna funkcjonalno$¢
zataczonej proébki z funkcjonalnoscig spetniang na dzierr sktadania ofert musi by¢ dostepna bezposrednio z
zatgczonej prébki.

3. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do wezwania Wykonawcy do przeprowadzenia prezentacji z prébki, celem
weryfikacji zgodnosci przedstawionego rozwigzania z wymaganiami OPZ. Prébka musi by¢ dostarczona w sposéb
kompletny, nie wymagajacy zewnetrznego srodowiska do uruchomienia (tj. tagczenia sie ze zdalnymi serwerami,
ustugami itp.). Probka musi by¢ tak skonfigurowana i dostarczona aby mozliwe byto zaprezentowanie
zaoferowanej funkcjonalnosci wymaganej obligatoryjnie, zadeklarowanej przez Wykonawce w ofercie i przez to
sprawdzenie jej zgodnosci ze specyfikacja. Dodatkowo na zatgczonej probce muszg by¢ skonfigurowane
Srodowiska (przegladarki wymienione jako obligatoryjnie dziatajgce) dla systemu przegladarkowego, jezeli taki
jest oferowany, celem sprawdzenia poprawnosci dziatania. Prezentacja zostanie przeprowadzona w siedzibie
Zamawiajacego na sprzecie Wykonawcy. Zamawiajacy zaprosi Wykonawcdw na prezentacje z co najmniej 3-
dniowym wyprzedzeniem.

W kazdej z ofert zostanie sprawdzona ta sama funkcjonalno$¢ — do 100 funkgji lub cech systemu wybranych
przez Zamawiajgcego z parametrow wymaganych z ponizszych  modutéw/funkcji: izba przyjeé, oddziat,
dokumentacja medyczna wraz z podpisem elektronicznym, obstuga zlecen medycznych (oddziaty), apteka
centralna, RIS, przychodnia rejestracja, przychodnia Gabinet lekarski, przychodnia gabinet, statystyka/rozliczenia
z Ptatnikami, Finanse—Ksiegowo$¢, Srodki Trwate, Kadry-ptace, grafiki czasu pracy.

Stwierdzenie jakiejkolwiek niezgodnosci z deklaracjg przedstawiong w ofercie w zakresie wymagan i parametrow
wymaganych skutkowac bedzie odrzuceniem oferty (podstawa prawna: art. 14 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993
r., o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji).

Brak probki — nosnika zawierajgcego obrazy dyskow dla srodowiska wirtualnego z zawartg petng konfiguracja
oferowanych modutéw, spetniajgcej wymogi Zapytania ofertowego i zakresu minimalnego proébki, skutkowat
bedzie odrzuceniem oferty. Probka stanowi tres¢ oferty i nie podlega uzupetnieniu.

Zakres minimalny probki:

— dokumentacja medyczna wraz z podpisem elektronicznym, obstuga zlecert medycznych (diagnostyka,
laboratorium, konsultacje), apteka centralna, RIS&PACS

— przychodnia rejestracja, przychodnia Gabinet lekarski, przychodnia gabinety: rehabilitacji, zabiegowy
i USG, RTG

—  statystyka/rozliczenia z Ptatnikami,

—  Finanse—Ksiegowos¢, Srodki Trwate, Kadry-pface,

—  grafiki czasu pracy.

Wymagania i warunki dotyczgce organizacji prezentacji:

1. Prezentacja zostanie przeprowadzona w siedzibie Zamawiajgcego. Zamawiajgcy zapewni pomieszczenie do
przeprowadzenia weryfikacji i dostep do sieci energetycznej.

2. Wezwanie Wykonawcdéw do przeprowadzenia Prezentacji w siedzibie Zamawiajacego nastgpi w terminie
wskazanym przez Zamawiajgcego w wezwaniu, lecz nie krétszym niz 3 dnirobocze od dnia wystania Wykonawcy
wezwania.

3. Przewidywany czas Prezentacji 1 dzien roboczy do 7 godzin w ciggu dnia przy zatozeniu, ze weryfikacja bedzie
sie odbywac¢ w godzinach 8:00 — 15:00.
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4. Komisja przetargowa moze w trakcie prezentacji zadawac¢ Wykonawcy pytania celem weryfikacji. W trakcie
testu Wykonawca moze udziela¢ Zamawiajagcemu dodatkowych informacji zwigzanych z weryfikowang
funkcjonalnoscia lub parametrami.

5. Wykonawca powinien w sposob jednoznaczny wykazaé, ze weryfikowana funkcjonalnos¢ jest dostepna w
oprogramowaniu aplikacyjnym, oraz ze wybrane przez Zamawiajgcego parametry oprogramowania
aplikacyjnego sg zgodne z wymaganiami opisanymi w specyfikacji.

6. W przypadku gdy z winy Wykonawcy dojdzie do opdznienia w terminie rozpoczecia weryfikacji ztozonego
przez niego oprogramowania aplikacyjnego przekraczajgcego 30 minut zegarowych, Komisja przetargowa uzna,
ze Wykonawca nie przystapit do weryfikacji.

7. Wykonaweca bedzie zobowigzany przedstawic liste 0oséb uczestniczgcych w prezentacji, ze wskazaniem jaka
funkcje petni kazdy cztonek zespotu. W pomieszczeniu, gdzie bedzie wykonywana prezentacja, moga przebywac
jednoczesnie tylko trzy osoby po stronie Wykonawcy. Wykonawce w czasie prezentacji reprezentuje osoba
uprawniona do dziatania w jego imieniu upowazniona na podstawie petnomocnictwa zatagczonego do oferty lub
ztozonego przed rozpoczeciem prezentacji.

8. Weryfikacja oprogramowania w formie prezentacji moze by¢ zarejestrowana przy uzyciu kamery wideo
wytacznie przez Zamawiajgcego. Rejestracja wideo zostanie uzyta jako pomoc w sporzadzeniu pisemnego
protokotu z przeprowadzenia weryfikacji.

9. Po wykonaniu prezentacji zostanie podpisany przez strony protokét przeprowadzenia prezentacji.

IV. Parametry oceniane dodatkowo

Realizacja ponizszych parametréw nie jest warunkiem udziatu w postepowaniu. Sg one jednak dodatkowo
punktowane na etapie oceny ofert i stanowig uzupetnienie punktacji 70% przeznaczonej dla ceny, do uzyskania
catkowitej ilosci 100%. Dla Wykonawcow deklarujacych wykonanie zamdwienia zgodnie z ponizszymi
parametrami, stanowig one wigzacy element sktadanej oferty.

Lp. | Wymagania Tak/nie Informacje
Kryterium Wykonawcy*
1. Zaoferowanie montazu  okablowania, dostawy i | TAK-5pkt,
uruchomienia co najmniej sprzetu i nastepujgcych | NIE - 0 pkt.

modutéw: System Kontroli Dostepu i instalacja ekrandw
oraz kioskdw z funkcjonalnoscig opisang w OPZ, w ciggu 20
dni kalendarzowych od dnia podpisania umowy

2. Zaoferowanie dostawy i uruchomienia co najmniej sprzetu | TAK -5 pkt.,
i nastepujagcych modutéw: HIS, RIS & PACS, Portalu | NIE - O pkt.
pacjenta, System Kontroli Dostepu i Kolejkowy w petnej
funkcjonalnosci opisanej w OPZ, w ciggu 45 dni
kalendarzowych od dnia podpisania umowy

3. Opis ryzyk (zagrozen) zwigzanych z realizacjg zamdwienia i | TAK - 4 pkt.,
sposoby ich eliminacji u Zamawiajgcego. NIE - 0 pkt.
Wykonawca zobligowany jest przedtozy¢ opracowanie
zawierajace:
i. identyfikacje potencjalnych ryzyk (zagrozen) zwigzanych
z realizacjg przedmiotu zamodwienia;
ii. przedstawienie sposobdw eliminacji zidentyfikowanych
zagrozen wraz z uzasadnieniem
Wymagane jest przedstawienie i szczegétowe opisanie co
najmniej 1 ryzyka (zagrozenia) - opis musi zawiera¢ oba
elementy wskazane powyze;j.

144



Fundusze
Europejskie

Program Regionalny

Q')azows;e.

Unia Europejska
Ewropejsid Fundusz
Rozwoju Reglonainego

Za kazde opisane rzeczywiste ryzyko (zagrozenie) zwigzane
z realizacjg przedmiotowego zamodwienia i przedstawiony
sposob jego eliminacji przez Wykonawce u Zamawiajgcego
wraz z uzasadnieniem (ponad wymagane minimum),
spetniajgce wymogi wskazane w SIWZ Wykonawca uzyska
1 punkt.

System na etapie sktadania ofert funkcjonuje w oparciu o
jedng instancje bazy danych w zakresie: HIS, ERP, RIS oraz

PACS

TAK - 5 pkt
NIE - 0 pkt

Moduty
elektronicznego

ambulatoryjne posiadajg funkcje podpisu

zgodnego z wymogami  prawa
dotyczacego podpiséw elektronicznych dokumentacji
medycznej, obowigzujacego w dniu sktadania oferty i w
petni  akceptowanego przez wszystkie jednostki
odpowiedzialne za kontrole dokumentacji medycznej.
Oferta uwzglednia petne koszty realizacji funkcjonalnosci
podpisu elektronicznego dla pracownikdow CM ARNICA

przez caty okres gwarancji.

TAK - 6 pkt
NIE - 0 pkt

Oceniana bedzie warto$é oferty cenowej za roczny koszt
optaty licencyjnej i wsparcia serwisowego na system ZSl
na kolejne 3 lata po zakonczeniu okresu gwarancji

2pkt x cena
minimalna/ce
na oferowana

okre$lonego w umowie.

7. Minimalny okresy gwarancji liczony od podpisania | minimalny
protokotu odbioru korncowego: okres
a) dla oprogramowania dostarczonego w ramach ZSl, gﬁ/arancji -0
pkt

programdw antywirusowych i oprogramowania VolP -
60 (stownie: szes¢dziesigt) miesiecy dodatkowe 24

, . o o miesigce  na
b) dla serweréw, macierzy, przetgcznikdow sieciowych,

, , et SIeCoWyeh, 1 yyezystiie
routeroyv, komputerOV\{, monltor.O\lN., QPS-ow, klc?skow, elementy - 8
telefonéw IP, centrali VoIP (jesli jest oddzielnym pkt

urzagdzeniem a nie softem na serwerze) - 36 (stownie:
trzydziesci sze$¢) miesiecy, naprawa w lokalizacji
Zamawiajgcego na zasadach NBD (Next Business Day)

c) dla pozostatego sprzetu - 24 (stownie: dwadziescia
cztery) miesigce

* Opisu dokonuje wykonawca; brak okreslenia w ofercie oferowanych parametréw spowoduje przyznanie
Wykonawcy 0 pkt.

MOZLIWOSC SKLADANIA OFERT CZESCIOWYCH
Zamawiajgcy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert czesciowych.

Dodatkowe dane dostepne do prawidiowego opracowania oferty i wykonania wdrozenia
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Komplet wzoréw drukdw jakie Zamawiajacy wymaga do przygotowania w systemie w ramach
procesu wdrozenia ZSI zostat zgromadzony w oddzielnym katalogu o nazwie , Druki CM ARNICA” i
stanowi jego integralng czesé w formie zatgcznikdw nr: 5.1 5.2 do OPZ

TERMIN ZAKONCZENIA REALIZACJI PROJEKTU

Warunkiem koniecznym dla kazdej z ofert jest zakoriczenie catosci prac i odbiér koncowy do dnia
20/06/2018 roku.

TERMIN SKtADANIA OFERT

Termin sktadania ofert to 30 dni kalendarzowych (wliczajgc niedziele i Swieta) od dnia ogtoszenia
przetargu.
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